The role of the teacher in the inclusion of a child with autism specture disorder in preeschool by Horvat, Anja
UNIVERZA V LJUBLJANI 
FILOZOFSKA FAKULTETA 









VLOGA VZGOJITELJICE PRI INKLUZIJI OTROKA Z 








Mentorica: doc. dr. Katja Jeznik                                                                     Študijski program: 










Zahvaljujem se mentorici doc. dr. Katji Jeznik in somentorici iz. prof. dr. Andreji Hočevar za 
strokovno vodenje, usmerjanje in pomoč pri pisanju magistrske naloge. Prav tako se za 
pregled empiričnega dela naloge zahvaljujem doc. dr. Vesni Podgornik. 
 
Zahvaljujem se vsem zaposlenim v vrtcu, ki so mi omogočili raziskovanje. Še posebej se 
zahvaljujem vzgojiteljici in vzgojitelju – pomočniku vzgojiteljice za sprejem v oddelek. 
 
Prav tako bi se rada zahvalila svojim sodelavkam in ravnatelju šole, še posebej Darji Požun 
in Patriciji Žokalj, ki sta me spodbujali, bodrili in mi stali ob strani tudi takrat, ko se je kaj 
»zalomilo«.  
 
Posebej bi se pa rada zahvalila svoji mami, ki mi je s svojo toplino, spodbudnimi besedami in 
dejanji pokazala, da sem močna in da lahko dosežem zastavljeni cilj. Zahvaljujem se tudi 
svojemu fantu, ki mi je stal ob strani in me spodbujal pri pisanju naloge. 
 





Vloga vzgojiteljice pri inkluziji otroka z motnjo avtističnega spektra v oddelek vrtca 
Magistrsko delo se osredotoča na inkluzijo dečka z motnjo avtističnega spektra, ki je vključen 
v program za predšolske otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo. V 
teoretičnem delu se seznanimo z značilnostmi otrok z MAS. Sprva predstavimo izsledke 
avtorjev (Bleurer 1911; Kanner 1943; Asperger 1944), ki so v prvi polovici 20. stoletja 
raziskovali MAS. Nato se osredotočamo na predstavitev značilnosti otrok z MAS, ki jih 
delimo na socialno funkcioniranje, govor in komunikacijo, odpor do sprememb ter 
inteligentnost. Pri navedbah se opiramo na Kriterije za opredelitev vrste in stopnje 
primanjkljajev otrok s posebnimi potrebami (2015). Poleg vedenja otrok predstavimo tudi 
njihove miselne procese, zato v nadaljevanju vključimo razlago kognitivnih teorij. 
Obravnavamo teorijo uma, teorijo šibke centralne koherence in primanjkljaje na področju 
izvršilnih funkcij. V osrednjem delu predstavimo formalni okvir, ki ureja predšolsko vzgojo 
otrok s posebnimi potrebami v Republiki Sloveniji. Seznanimo se z Zakonom o usmerjanju 
otrok s posebnimi potrebami (2011) in Zakonom o celostni zgodnji obravnavi predšolskih 
otrok s posebnimi potrebami (2019). Osredotočamo se na razlago pojmov, ki opredeljujejo 
vključevanje otrok s posebnimi potrebami v vrtce. Pozornost namenimo razumevanju pojma 
inkluzija. V nadaljevanju se pri obravnavi inkluzije osredotočamo na vlogo strokovnih 
delavcev, ti so v naši nalogi vzgojiteljica, vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice in logopedinja, 
pri implementaciji načel inkluzije v vzgojno delo. Opozarjamo na prednost celostne 
obravnave otroka z MAS. Seznanimo se tudi z izhodišči teorije pripoznanja (Kroflič 2009; 
Jeznik 2015) in diskurzov nezmožnosti (Fulcher 1989 v Lesar 2008). Na koncu teoretičnega 
dela naloge opredelimo, kaj bi moral glede na veljavno zakonodajo vključevati 
individualizirani program otroka s posebnimi potrebami v vrtcu. 
Empirični del naloge predstavlja rezultate študije primera dečka, ki je vključen v program za 
predšolske otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo. Izvedeni so bili 
analiza individualiziranega programa dečka, opazovanje interakcije dečka v oddelku in 
intervju s strokovnimi delavci, ki delajo z dečkom v oddelku. To so bili vzgojiteljica, 
vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice in logopedinja. Pri analizi individualiziranega programa 
dečka smo ugotovili, da je vsebina dokumenta usklajena z določili veljavne zakonodaje. Pri 
opazovanju smo ugotovili, da vzgojiteljica in vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice upoštevata 
prilagoditve, ki so navedene v individualiziranemu programu dečka. Z opazovanjem in 
intervjuji smo ugotovili, da se osredotočata na vzpostavljanje bližine z dečkom in na njegovo 
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sprejemanje pri vrstnikih. Po analizi individualiziranega programa dečka, opazovanju 
interakcije dečka z vrstniki in strokovnima delavcema v oddelku ter izvedbi intervjujev z 
vzgojiteljico, vzgojiteljem – pomočnikom vzgojiteljice in logopedinjo, smo ugotovili, da delo 
strokovnih delavcev temelji na postavkah individualiziranega programa dečka, vendar se v 
veliki meri osredotoča na popravljanje dečkovega vedenja in vedenja vrstnikov. Pri vključitvi 
dečka v oddelek se vzgojiteljica in vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice redko osredotočata na 
izvajanje metod povezovalnih socialnih iger, kar bi sicer lahko bile pozitivna praksa. 
 
Ključne besede: motnje avtističnega spektra, inkluzija, predšolsko obdobje, diskurzi 




















The role of the teacher in the inclusion of a child with autism specture disorder in 
preeschool 
The masters thesis is focused on the inclusion of a boy with Autism Spectrum Disorder 
(ASD), who is included in the program for preeschool children that implements customized 
education and special needs help. 
In the theoretical part we introduce the characteristics of children with ASD. Firstly we 
present the findings of autors (Bleurer 1911; Kanner 1943; Asperger 1944) who worked on 
the characteristics of ASD in the first half of the 20th century. Later we focus on the 
presentation of the characteristics of ASD, which include social functioning, speech and 
language, resistance to change and intelligence. The interpretation is based on The Chriteria 
for the Definition of the Type and Level of Deficit in Children with Special Needs (2015). in 
relevance to the behaviour of children with ASD, we point out the importance of the process 
of the mind, so in continuation we include cognitive theory. We discuss The theory of mind, 
The theory of weak central coherence and the Deficit in the area of executive functions. In the 
central part we present the formal frame, which regulates preeschool education of children 
with special needs in the Republic of Slovenia. We introduce two major acts, which are of 
relevance. Those are the Placement of Children with Special Needs Act (2011) and the Act 
Regulating the Integrated Early Treatment of Preschool Children with Special Needs (2019). 
We emphasize the meaning of terms, which discuss the inclusion of children with special 
needs in preeschool education. We focus on the understanding of the term inclusion, as it has 
changed true time. We also focus on the meaning of the educators, who implement inclusion 
in their work. We favour a holistic approach in the diagnosis of children with ASD, so we also 
discuss the Theory of acknowledgement (Kroflič 2009; Jeznik 2015) and the discourse of 
inability (Fulcher 1989 v Lesar 2008). In the end of the theoretical part, we define the content 
of the individualized program for children with special needs in preeschool education. 
The empirical part offers results of the case study of the boy, who is included in this program. 
We performed an analysis of the boy's individualized program, observed his interactions with 
the group and conducted an interview with the educators. Those were the kindergarten 
teacher, the assistant kindergarten teacher and the speech therapist. When analyzing the 
individualized program or the boy, we found that it is focused on the Placement of Children 
with Special Needs Act (2011) and the Act Regulating the Integrated Early Treatment of 
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Preschool Children with Special Needs (2019). In our observation of the boys interactions 
with the kindergarten teachers and his peers, we have concluded that the educators follow the 
directions of the boy's individualized program. The kindergarten teacher and the assistant 
kindergarten teacher focus on attaining their presence to the boy and on the boys acceptance 
with his peers. Those two factors were also pointed out by the educators in the interviews. 
When conducting the analysis of the individualized program of the boy, the observation in the 
classroom and the interviews, we noticed that the educators main focus is the correction of the 
boys behavior and of his peers. They don't focus on other methods, such as social games, 
which may help with cohesiveness in class. 
 
Key words: Autism Spectrum Disorder, inclusion, preeschool, discourse of inability, 
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Začetki raziskovanja motenj avtističnega spektra segajo v prvo polovico 20. stoletja, ko sta dr. 
Leo Kanner in dr. Hans Asperger ločeno preučevala otroke s podobno simptomatiko. Kanner 
(1943 v Klin 2006) je preučeval karakteristike enajstih otrok, pri katerih je odkril neobičajno 
odzivnost na okolje. Ta je vključevala stereotipno vedenje, odpor do sprememb in razlike v 
komunikacijskih sposobnostih, ki jih je takrat označil za neobičajne. Vzrok za nastanek te 
motnje je pripisoval slabim socialno-ekonomskim razmeram v družinah teh otrok. Avtizem je 
bil zanj socialno pogojena motnja (prav tam, str. 4). Asperger je pri raziskovanju motenj 
avtističnega spektra (v nadaljevanju MAS) predpostavil stabilen tip osebnosti, ki ni odvisen 
od okoljskih dejavnikov. Avtorjevo raziskovanje v 50. in 60. letih prejšnjega stoletja je bilo 
temelj za oblikovanje prepričanja, ki ni bilo v skladu s Kannerjevimi postavkami, in sicer da 
je vzrok avtizma v motnjah delovanja možganov, ki so prisotne že ob rojstvu otroka, in se ne 
razvije kot posledica slabih socialno-ekonomskih razmer v družini (Klin 2006, str. 6).  
V Sloveniji se je začela intenzivnejša obravnava otrok z MAS šele po letu 2005. Pred tem so 
bili ti otroci obravnavani skupaj z drugimi otroki s posebnimi potrebami. Večina jih je bila 
uvrščena v skupino otrok z diagnozo motnja v duševnem razvoju (Macedoni Lukšič idr. 2009, 
str. 11). Šele v določbah Zakona o usmerjanju otrok s posebnimi potrebami (2011, v 
nadaljevanju Zakon o usmerjanju) so bili otroci z MAS prepoznani kot samostojna skupina 
(prav tam, člen 2).  
 Nekateri sodobni avtorji (Jurišić 1992, 2016; Bregman 2005; Werdonig 2009) kot skupno 
vsem otrokom z MAS opozorijo na izkazovanje primanjkljajev na področju socialne 
komunikacije in socialne interakcije, vedenja, interesov in aktivnosti. Joel D. Bregman (2005) 
omeni še rutinizirano stereotipno vedenje in ponavljajoči se govor (prav tam, str. 7). 
Slovenska stroka te opredelitve združi v Kriterijih za opredelitev vrste in stopnje 
primanjkljajev otrok s posebnimi potrebami (2015, v nadaljevanju Kriteriji). V njih je 
navedeno, da otroci z motnjami avtističnega spektra izkazujejo primanjkljaje, ki se odražajo 
na področjih socialne komunikacije in interakcije. Težave se kažejo v verbalni in neverbalni 
komunikaciji, socialnih in čustvenih izmenjavah in vzpostavljanju socialnih odnosov. Prav 
tako se primanjkljaji odražajo na področju vedenja in interesov ter dejavnosti, ki se lahko 
kažejo kot ponavljajoča se stereotipna vedenja (prav tam, str. 36).  
10 
 
V magistrskem delu obravnavamo dečka z MAS, ki je vključen v program za predšolske 
otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo (Zakon o usmerjanju...2011, 
člen 5; Zakon o celostni zgodnji obravnavi...2019, člen 14). Ker zakonodaja poudarja 
vključujočo obravnavo otrok s posebnimi potrebami v vrtcu, nas zanima, kako se to odraža v 
vzgojni praksi. Opozarjamo na pomen sprejema raznolikosti kot vrednote pri vseh strokovnih 
delavcih, kar pomeni sprejemanje razlik med otroki, zavedanje problematičnosti razmejitve 
med »normalno« in »drugačno« populacijo otrok, prevzemanje odgovornost za vključenost 
vseh otrok v oddelek (Thomas 2013 v Jeznik idr. 2018, str. 116), in kot navaja Robi Kroflič 
(2006), razmišljanje o odnosu do drugačnosti skozi lastno življenjsko zgodbo (prav tam, str. 
33). V navezavi na trditve avtorja se osredotočamo na diskurze nezmožnosti, ki jih v svojih 
analizah dela z osebami s posebnimi potrebami identificira Irena Lesar (Fulcher 1989 v Lesar 
2008). Ti so medicinski diskurz, diskurz usmiljenja, laični diskurz in diskurz pravic (prav tam, 
str. 95). Medicinski diskurz, ki temelji na diagnosticiranju in kategoriziranju otrok, je po 
trditvah Lesar (2008) še vedno dominanten v našem vzgojno-izobraževalnem prostoru in kot 
tak problematičen, ker se ne prekriva z njihovo pravico do enakovredne obravnave (prav tam, 
str. 98). Tudi Katja Jeznik (2015) ocenjuje, da so postopki usmerjanja otrok s posebnimi 
potrebami še vedno oblikovani na podlagi medicinskega diskurza, usmerjenega v 
specialistično diagnosticiranje primanjkljajev. To kaže na eno od ključnih oblik napačnega 
pripoznanja otrok s posebnimi potrebami pri strokovnih delavcih, kar posledično vodi k 
anomalijam v otrokovem izražanju lastne individualnosti (prav tam, str. 59). Zato se omenjeni 
avtorji (Kroflič 2006, 2009; Jeznik 2015; Lesar 2008, 2013) osredotočajo na vzpostavljanje 











2. ZGODOVINA AVTIZMA 
 
V tem poglavju bomo opisali zgodovinski razvoj raziskovanja avtizma. Opisali bomo začetke 
raziskovanja MAS in izpostavili različne poglede na izvor motenj do danes. Po navedbah 
avtorjev (Bleuer 1911; Kanner 1943; Asperger 1944; Rimmland 1981) se je ta spremenil iz 
raziskovanja izvora v okoljskih dejavnikih v raziskovanje izvora v genski zasnovi 
posameznika.1 
Izraz avtizem je leta 1911 prvič uporabil švicarski psihiater Eugen Bleuler v povezavi s 
shizofrenijo (Parnas, Bovet in Zahavi 2002, str. 131). Definiral ga je kot odtujitev iz realnega 
sveta skozi fantazijo. Ugotovil je, da živijo shizofreniki v svetu, ki so si ga ustvarili sami. 
Odstopanje od realnosti in prevlado tako imenovanega notranjega življenja je poimenoval 
avtizem (prav tam, str. 131).  
Prva sistematična raziskava na tem področju je bila izvedena v 30. letih prejšnjega stoletja, ko 
je Kanner (1943) preučeval petletnika Donalda, pri katerem je kot prvemu postavil diagnozo 
Kannerjevega sindroma, ali kot je kasneje opisoval v svojih spisih, zgodnjega infantilnega 
avtizma. Tako jo je poimenoval, ker se simptomi začnejo pojavljati že v prvem in drugem letu 
otrokovega življenja (Kanner 1943, str. 218). Na podlagi tega primera je avtor preučeval še 
deset otrok s podobnimi značilnostmi. Ugotovitve je leta 1943 združil v svoji študiji z 
naslovom Autistic disturbance of affective contact. Navedel je značilnosti infantilnega 
avtizma, ki so stereotipni motorični načini delovanja, odpor do sprememb ali vztrajanje pri 
enakem načinu delovanja in neobičajni načini otrokove komunikacije. Izvor diagnoze naj bi 
bil v socialnem okolju otroka. Slednje mu ne omogoča zadovoljivih raznovrstnih socialnih 
interakcij, da bi se lahko naučil primernih socialnih odzivov. Vzrok za nastanek infantilnega 
avtizma pa avtor veže na čustveno »hladno« mater (ang. Refrigerator Mother), ki otroku ni 
dala dovolj ljubezni (prav tam, str. 220–221).  
V istem časovnem obdobju je Hans Asperger raziskoval otroke s podobnimi značilnostmi. Za 
te je uporabil pojem avtistična psihopatija (Asperger 1944, str. 85). Značilnosti njegove 
diagnoze so bile motnja osebnosti, kot so ekscentričnost, socialna oddaljenost in visoka 
intelektualna zmožnost (prav tam, str. 87). Kathrin Hippler in Christian Klicpera (2003) 
navajata, da je v primerjavi s Kannerjevimi (1943) postavkami Asperger (1944) videl 
 
1 Prevladovalo je prepričanje, da je za razvoj avtizma pri otrocih krivo nespodbudno socialno okolje. Šele z 
razvojem znanosti in DNK analiz so znanstveniki začeli razmišljati tudi o dednemu dejavniku avtizma. 
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avtistično psihopatijo kot stabilni tip osebnosti, kar ni lastnost shizofrenije. Trdil je, da je 
značilnost avtistične psihopatije možnost vzpostavljanja tesnih medsebojnih odnosov skozi 
daljše časovno obdobje. Pri posameznikih, ki imajo shizofrenijo, to ni mogoče (prav tam, str. 
1). Leta 1981 je Lorna Wing preimenovala pojem avtistična psihopatija v Aspergerjev 
sindrom (Wing 1981, str. 115). Tako še danes opredeljujemo posameznike, ki imajo visoko 
funkcionalni avtizem. To pomeni, da so kognitivno zmožnejši in zato bolj dojemljivi za 
socialno ravnanje in vzdrževanje medosebnih odnosov (prav tam, str. 116). 
V prvi polovici prejšnjega stoletja se je zelo hitro začela razvijati otroška psihiatrija. Med 
strokovnjaki je prevladovalo mnenje, da so otroci z avtizmom čustveno omejeni (ang. 
emotionally disturbed children). To pomeni, da imajo čustvene izbruhe, težnjo po vandalizmu 
in psihoze. V tem času so bile zato ustanovljene klinike, namenjene rehabilitaciji otrok 
(Douglas 2014, str. 4), ki pa so vzrok motenj še vedno videle v nespodbudnem socialnem 
okolju (prav tam, str. 2). 
Razlaga avtizma kot socialno pogojene motnje se je spremenila v osemdesetih letih 
dvajsetega stoletja, ko je Bernard Rimland (1981) na to področje vpeljal nevrološki vidik, kar 
je opisoval v svoji študiji z naslovom Infantile autism: the syndrome and it's implications for 
a neural theory of behavior. Avtor je opozoril, da takratno raziskovanje (Kanner 1943, 
Asperger 1944) v popolnosti izključuje biološki vidik in zato polaga na starše otrok preveliko 
krivdo za nastanek avtizma (Rimland 1981, str. 201). 
Po prizadevanjih Rimlanda (1981) je sledilo raziskovanje avtizma tudi v okviru 
nevrobioloških znanosti. Michael Rutter in Susan Folstein (v Roland in Plomin 2008) sta 
izvedla raziskavo, v kateri sta preučevala 11 parov monozigotskih dvojčkov, pri katerih so 
štirje pari imeli diagnozo infantilnega avtizma (pojavljanje v prvem ali drugem letu starosti). 
V svojih ugotovitvah sta opozorila na gensko zasnovo pri odkrivanju avtizma (prav tam, str. 
3). Vendar so med znanstveniki, ki so takrat raziskovali avtizem, še vedno nastajala 
nesoglasja pri poimenovanju diagnoze, zato sta Lorna Wing in Judith Gould želeli zajeti njene 
značilnosti s skupnim imenovalcem. V epidemiološki študiji (1979) sta opazovali otroke, ki 
so bili mlajši od 15 let in so imeli vsaj enega od opazovanih znakov: odsotnost socialnih 
interakcij, odsotnost zmožnosti vzpostavitve verbalne ali neverbalne komunikacije in 
stereotipna vedenja (Wing in Gould 1979, str. 13). Pri vseh opazovanih primerih so se 
omenjeni opazovani znaki odražali v različnih pojavnih oblikah, zato sta uporabili termin 
spekter avtističnih motenj, ki je v uporabi še danes (prav tam, str. 22). 
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V poglavju smo povzeli ugotovitve avtorjev (Bleuer 1911; Kanner 1943; Asperger 1944; 
Rimland 1981; Wing in Gould 1979; Hippler in Klicpera 2003) in dobili vpogled v 
sistematiko raziskovanja motenj, ki se je začela z raziskovanjem izključno okoljskih 
dejavnikov in nadaljevala z vključevanjem dednih dejavnikov. Plod teh raziskovanj je 
prinesel razumevanje avtizma kot motnje, ki se pojavlja v spektru, torej govorimo o motnjah 
avtističnega spektra. 
 
3. ZNAČILNOSTI OTROK Z MOTNJAMI AVTISTIČNEGA SPEKTRA 
 
V prejšnjem poglavju smo predstavili, da so avtorji različno opredeljevali avtizem. Tudi danes 
avtizem še ni enoznačno opredeljen (Bregman 2005, str. 5). Nekateri avtorji (Jurišić 1992, 
2016; Bregman 2005; Werdonig 2009) pa opozarjajo na skupne značilnosti otrok z motnjami 
avtističnega spektra, ki jih srečamo v različnih opredelitvah. Te so izkazovanje primanjkljajev 
na področju socialne komunikacije in socialne interakcije, vedenja, interesov ter aktivnosti. 
Joel D. Bregman (2005) poleg tega opozarja še na rutinizirano stereotipno vedenje in 
ponavljajoči se govor (prav tam, str. 7). V nadaljevanju bomo nekatera področja 
primanjkljajev, ki jih naštevajo zgoraj omenjeni avtorji, podrobno predstavili. Osredotočili se 
bomo na štiri področja: socialno funkcioniranje, razvoj govora in komunikacija, odpor do 
sprememb ali rutiniziranost dejanj in inteligentnost otrok z MAS. 
 
3.1  Socialno funkcioniranje  
 
Otroci z MAS se v socialnih interakcijah odzivajo zelo drugače od svojih vrstnikov. Na to 
opozarja Alenka Werdonig (2009), ko navaja primanjkljaje, ki jih poimenuje kot motnje 
socialne interakcije. Za te motnje naj bi bile značilne motnje hranjenja (zavračanje hrane, 
izbiranje hrane po barvi in obliki in ne po okusu), motnje spanja (pogosto prebujanje skozi 
noč, zgodnje vstajanje, neredno spanje), reagiranje na predmete in ne na osebe, primanjkljaj 
očesnega stika, nerazumevanje občutkov drugih ljudi in pomanjkanje socialne občutljivosti 
(prav tam, str. 8). 
Bregman (2005) doda še pomanjkljivosti v socialni recipročnosti (odnos s sogovornikom pri 
socialnih interakcijah), pomanjkljivosti pri integraciji neverbalne in verbalne socialne 
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interakcije, selektivni izbor prijateljev pri otrocih z MAS in pomanjkanje interesa za 
vzpostavitev socialnih stikov z vrstniki (prav tam, str. 7). Navaja, da naj bi bile te 
pomanjkljivosti pri otroku z MAS prisotne že v prvih mesecih njegovega življenja. Dojenčki z 
MAS naj bi redkeje vzpostavljali očesni stik in se odzivali na glas drugih oseb kot njihovi 
vrstniki. Odsoten naj bi bil odzivni smeh na reakcije odraslih. Težko vzpostavijo skupno 
pozornost ali pa je ta v popolnosti odsotna (prav tam, str. 8). 
V vzgojno-izobraževalnem procesu se otroci z MAS zaradi zgoraj omenjenih značilnostih 
soočajo z različnimi ovirami. Lulu Chong (2016) opozarja, da je zanje velik izziv 
vzpostavljanje vsakodnevnih socialnih stikov z vrstniki. Težje sledijo vodenim dnevnim 
dejavnostim in njhovim spremembam, kot na primer menjavi strokovnih delavcev in menjavi 
načina vzgojnega dela (prav tam, str. 13). 
 
3.2 Razvoj govora in komunikacija 
 
Rajeshree Sighania (2005) poudari, da sta govor in komunikacija z drugimi eden izmed 
temeljnih pomanjkljivosti otrok z MAS. Osrednje težave ne vidi v govoru kot takem, ampak v 
komunikaciji otrok z vrstniki in odraslimi (prav tam, str. 345). Tudi Nadica Grilc (2014) 
poudari pomen pomanjkljive komunikacije otroka z MAS, saj se ta prične že od njegovega 
rojstva. Na to so opozorili tudi Ljubica Marjanovič Umek in sodelavke (2016), ki so v 
raziskavi,2 v kateri so starši s pomočjo seznama ocenjevali besednjak svojih dojenčkov, 
ugotovili, da prve besede govorijo že dojenčki, stari od osem do devet mesecev, zgodnji 
besednjak pa v obdobju malčka hitro narašča (Marjanovič Umek idr. 2016, str. 13). V 
nadaljevanju bomo navedli razvojne mejnike otrokovega govornega razvoja, na katere se 
osredotočajo omenjeni avtorji. Opisani mejniki so orientacijski, saj ne moremo razvojno 
poenotiti poteka besednjaka pri dojenčku in malčku. Ta je plod več dejavnikov, tako dednih 
kakor okoljskih, kar prav tako poudarjajo Marjanovič Umek in sodelavci v omenjeni raziskavi 
(Marjanovič Umek idr. 2016, str. 13). 
Dojenček komunicira z glasnim smehom in jokom. V četrtem mesecu starosti že spremlja 
zvok z gibi in očmi ter se odziva na okolico. Na podlagi intonacije lahko oceni razpoloženje 
oseb v svoji bližnji okolici, na primer lahko oceni, ali je mati jezna, dobro razpoložena ali 
 
2 V raziskavi avtorji opredeljujejo razvojni mejnik dojenčka v prvem mesecu starosti in razvojni mejnik malčka 
ob koncu dvanajstega meseca starosti. 
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žalostna. Preden otrok spregovori svoje prve besede, je v predgovorni fazi. Ta faza je časovno 
opredeljena od otrokovega rojstva do največ drugega leta starosti. Predgovorna faza je faza 
zbiranja govornih spodbud, ki prihajajo iz okolja, v katerem je otrok (Grilc 2014, str. 11, 12). 
Sighania (2005) opredeljuje predgovorno fazo kot fazo zgodnje komunikacije, ki temelji na 
skupni pozornosti, ponavljanju, recipročnosti, vzpostavljanju interakcije in dojemanju. 
Opisane oblike vedenja so pri otrocih z MAS otežene ali pa v celoti umanjkajo (prav tam, str. 
345). Skupna pozornost je pri otrokovem razvoju zaznana že zelo zgodaj. Pri devetih mesecih 
začnejo malčki kazati zanimanje za ohranjanje pozornosti in odzivnost na dejanja drugih. 
Proces ponavljanja je ključen za razvoj razumevanja drugih in njihovih namenov. Malček sam 
izbere dejavnost, ki jo želi ponoviti, ta pa je premišljena glede na kontekst namena. Otroci z 
MAS imajo težave z razbiranjem konteksta pogovora tako na verbalni kot na neverbalni ravni 
(prav tam, str. 346). 
Na slednje opozarja tudi Bregman (2005). Ugotavlja, da imajo otroci z MAS težave v 
komunikaciji, vendar se te odražajo na neverbalnem področju. V ospredju sta neverbalna drža 
in socialni kontekst govora. Čeprav so lahko jezikovne zmožnosti otrok omejene (ang. 
impaired), je njihov način izražanja za avtorja univerzalen (prav tam, str. 10). Zapiše, da je pri 
otrocih z MAS lahko komunikacija osredotočena na izražanje njihovih potreb in želja. 
Izražanje je lahko egoistično usmerjeno, ker nekateri otroci niso zmožni kazati znakov sočutja 
in izražanja veselja na za druge značilni način. Vzrok za takšno komunikacijo ni pomanjkanje 
kognitivnih zmožnostih otroka, saj tudi otroci z visokimi zmožnostmi govornega izražanja 
redko kažejo znake sočutja in zmožnosti postaviti se v vlogo drugega (prav tam, str. 12). Z 
odraščanjem otrok se spreminjajo tudi primanjkljaji v neverbalni drži. Pri malčkih se 
pomanjkljivosti odražajo v vzpostavljanju očesnega stika, vzdrževanja skupne pozornosti in 
odsotnosti smeha. Pomanjkljivosti se odražajo tudi v simbolnem funkcioniranju, ki ima svoje 
omejitve na stopnji domiselnosti in simbolne igre (prav tam, str. 13). 
 
3.3 Odpor do sprememb ali rutiniziranost dejanj 
 
Katarina Kesič Dimic (2002) omenja, da se otroci z MAS v določenih položajih neprimerno 
odzivajo na ljudi in predmete. Pri igri se omejijo na predmet ali del tega predmeta in vztrajajo 
pri tem dejanju. Pojavlja se stereotipno ritualizirano vedenje, ki je povezano z obsesivno 
potrebo po vztrajanju v istosti. Že najmanjša sprememba v dejavnosti, okolju in značilnostih 
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predmeta, s katerim se otrok igra, lahko pri njem povzroči izbruhe nemira, agresije ali pa ga 
spravlja v nelagodje. Simptomatika tega nelagodja je pri nekaterih otrocih izražena s 
samopoškodovalnim vedenjem (udarec v glavo ali drug del telesa, grizenje rok ali nenehno 
praskanje in drgnjenje delov telesa), umikom v osamo, nesodelovanjem z drugimi in 
prekinitvijo verbalne komunikacije (prav tam, str. 3). 
Werdonig (2009) opisuje odpor do sprememb pri otrocih z MAS z naslednjimi kazalniki: 
otroci lahko imajo v igri s predmeti, igračami, vrstniki ali odraslimi zmanjšano stopnjo 
domišljije. Pri igri lahko umanjkata spontano igranje vlog in predstavljanje likov iz pravljic v 
drugih, izoliranih situacijah ter vključitev teh dejavnikov v igro. Pozornost je pogosto 
usmerjena k nepomembnim podrobnostim in ne na rdečo nit pravljice, kot na primer, kaj je 
imela princeska oblečeno, kakšne barve čeveljčkov je imel škrat (prav tam, str. 10). 
Skupne značilnosti rutiniziranih dejanj pri otrocih z MAS avtorici (Kesič Dimic 2002 in 
Werdonig 2009) delita na enostavne stereotipije, sestavljene stereotipije in kompleksne 
stereotipije. Za prve so značilni tleskanje s prsti, vrtenje predmetov, opazovanje črt na nekem 
predmetu, tek v krogu, guganje, osredotočanje na točno določene dele telesa, žvižganje in 
škripanje z zobmi. Za druge sta značilna določen vrstni red predmetov in zbiranje velikega 
števila predmetov. Pri kompleksnih stereotipijah pa so značilni odhajanje v vrtec po vedno isti 
poti, sedenje na vedno istem mestu, rituali pred spanjem in rituali pri hranjenju. Pri verbalnih 
aktivnostih to vodi v ponavljanje vedno iste skupine vprašanj in zahtevanje vedno istih 
odgovorov (Werdonig 2009, str. 11). 
 
3.4 Inteligentnost  
 
Na kognitivnem področju imajo otroci z MAS večinoma dokaj dobre zmožnosti, kar je v 
svojem delu povedal že Kanner (1943).3 Poudaril je, da so se otroci, čeprav so jim pripisovali 
motnjo v duševnem razvoju, »inteligentno vedli« (prav tam, str. 220). Takratni proces 
diagnoze je vključeval tudi test inteligentnosti, saj so strokovnjaki menili, da je za otroke z 
avtizmom značilen nižji inteligenčni kvocient. Otroci, pri katerih so odkrili avtizem, so 
podpovprečno rešili test, vendar je avtor vzrok takšnih rezultatov videl drugje. Opozoril je, da 
sta nesodelovanje otrok in slabo razvita komunikacija doprinesla k podpovprečnim rezultatom 
na testih inteligentnosti (prav tam, str. 224). Kannerjevo (1943) tezo sta s svojimi raziskavami 
 
3 Autistic disturbances of affective contact. Nervous Child 2, (1943, str. 217–250) 
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ovrgla Jon M. Farber in Arnold J. Capute (1984), ki sta v študiji z naslovom Understanding 
autism opozorila na dejstvo, da pri dobrih mehaničnih sposobnostih, ki jih je poudaril Kanner 
(1943), niso nujno značilne dobre kognitivne zmožnosti (prav tam, str. 200). 
Victoria Shea in Gary Mesibov (2005) v študiji Adolescents and adults with autism 
predstavljata dve raziskavi,4 ki to potrjujejo.. V prvi raziskavi so testirali 76 oseb, ki so bile 
diagnosticirane z avtizmom in so bile rojene po letu 1972. Ugotovili so, da je imelo 52 % oseb 
inteligenčni kvocient manj kot 70. V drugi raziskavi so pri skupini odraslih z MAS ocenili, da 
jih ima 42 % nižji inteligenčni kvocient kot 70, preostali, ki so sodelovali v raziskavi (58 %), 
pa so imeli kvocient med 80 in 100. Višji delež mejne in povprečne inteligentnosti pri 
odraslih so avtorji pripisali tako zgodnji obravnavi kakor tudi večji občutljivosti pri 
diagnosticiranju (prav tam, str. 290–291). Na tem mestu pa Victoria Lyons (2013) opozori na 
večplastno razumevanje inteligentnosti pri otrocih z MAS in poudari, da ti otroci nimajo 
nevrotipičnega profila inteligence. Prevladujoči so atipični kognitivni procesi, kot na primer 
hitro procesiranje informacij pri otrocih z MAS, čeprav imajo inteligenčni kvocient na nižji 
stopnji (prav tam, str. 772). Kot skupni imenovalec obravnave inteligentnosti otrok z MAS 
avtorji (Kanner 1943; Farber in Capute 1984; Shea in Mesibov 2005 in Lyons 2013) omenijo 
povprečne kognitivne zmožnosti otrok (izmerjen inteligenčni kvocient je med 80 in 100). Prav 
tako se osredotočajo na »drugačno« procesiranje informacij, ki nima vedno korelacije z 
izmerjenim inteligenčnim kvocientom. 
V tem poglavju smo navedli ključne značilnosti otrok z motnjo avtističnega spektra, kakor jih 
opisujejo avtorji (Werdonig 2009; Jurišič 2016; Shea in Mesibov 2005; Kesič Dimic 2002; 
Marjanovič Umek idr. 2016; Grilc 2014; Sighania 2005 in Bregman 2005). Na podlagi 
zapisanih opredelitev poudarjamo štiri področja delovanja otrok z MAS: socialno 
funkcioniranje, govor in komunikacijo, rutino in inteligentnost. Otroci z MAS imajo 
primanjkljaje na teh štirih področjih. Na socialnem področju imajo težave pri vzpostavljanju 
stikov z odraslimi in vrstniki. Na govornem področju se odražajo pomanjkljivosti v smislu 
nepopolnega ali celo neobstoječega govora. Pri izvajanju rutine imajo otroci z MAS težave 
spopadanja s spontanimi situacijami, ki niso del rutine, in pri rigidnem vztrajanju v rutini. Na 
področju inteligence pa omenjeni avtorji poudarjajo, da ti otroci večinoma nimajo 
podpovprečnih kognitivnih zmožnosti, ampak le drugače procesirajo informacije iz okolja. 
 
4 Eaves and Ho (1996) sta raziskovala mladostnike, ki so bili rojeni med letoma 1974 in 1984 in so bili tretja 
generacija v družini, ki so ji diagnosticirali avtizem. 
Ballaban-Gill (1996) je v svoji raziskavi vključil 45 mladostnikov in 45 odraslih z diagnozo avtizem. Namen 
raziskave je bil izmeriti inteligenčni kvocient mladostnikov in odraslih. 
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4. KOGNITIVNE TEORIJE KOT POMOČ PRI RAZLAGI AVTIZMA 
 
 
V prejšnjem poglavju smo z navedbami avtorjev (Werdonig 2009; Jurišič 2016; Shea in 
Mesibov 2005; Kesič Dimic 2002; Marjanovič Umek idr. 2016; Grilc 2014; Sighania 2005 in 
Bregman 2005) opozorili, da otroci z MAS drugače procesirajo informacije iz okolja kot 
njihovi vrstniki, kar prav tako poudarja Jasmina Frey Škrinjar (2011). Navaja, da se za razliko 
od behavioristične razlage motenj avtističnega spektra, ki se osredotoča na vedenje, kognitivni 
pristop osredotoča na miselne procese otroka z motnjo avtističnega spektra (prav tam, str. 
260). Ker pa ima večina otrok z MAS primanjkljaje vsaj na enem področju kognitivnih 
funkcij, bomo kot pomoč pri razlagi značilnosti otrok z MAS v nadaljevanju predstavili 
nekatere kognitivne teorije (Dobnik Renko 2008, str. 8):  
‒ teorija primanjkljajev v procesiranju informacij (Hermelin in O'Connor 1970 v prav 
tam),  
‒ teorija primanjkljajev socialnega razumevanja (Sigman 1995 v prav tam),  
‒ teorija primanjkljajev v percepciji emocij (Hobson 1993 v prav tam),  
‒ teorija uma (Baron Cohen 1995 v prav tam),  
‒ teorija primanjkljajev avtobiografskega spomina (Jordan in Powel 1995 v prav tam),  
‒ teorija šibke centralne koherence (Frith in Happe 1994 v prav tam), 
‒ primanjkljaji na področju izvršilnih funkcij (Ozonoff 1995 v prav tam).  
 
Predstavili bomo tri kognitivne teorije, ki so, kot meni Jurišić (2016), pomemben vir 
informacij pri razlagi miselnih procesov otrok z MAS (prav tam, str. 28). To so teorija uma 
(Baron Cohen 1995), teorija šibke centralne koherence (Frith in Happe 1994) in primanjkljaji 
na področju izvršilnih funkcij (Ozonoff 1994). 
 
4.1 Teorija uma 
 
Vsak posameznik ima svojo mentalno sliko o realnosti, ta je lahko pri vsakomur različna. 
Naloga otroka je, da se nauči razumeti sebe in druge kot tiste, ki imajo svoje želje, 
prepričanja, čustva in lastne namere, kar opredeljuje teorija uma (Skubic 2012, str. 52). 
Utemeljitelj te teorije je Simon Baron-Cohen (1995), ki je v študiji Mindblindness: An Essay 
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on Autism and Theory of Mind povedal, da posamezniki v vsakodnevnih socialnih situacijah 
drug drugemu spontano berejo misli (ang. mindreading). Avtor je kot primer navedel dečka, 
ki je stopil v sobo, se ozrl naokoli in nato odšel. Pri posameznikih, ki imajo sposobnost branja 
misli, se bodo ob vprašanju, zakaj je deček to naredil, porajali različni odgovori. Navajamo 
primer: »Mogoče je pozabil kakšno stvar in se je vrnil po njo.« »Morda je nekaj slišal in se je 
želel prepričati, kaj je povzročilo zvok.« Za posameznike, ki pa te sposobnosti nimajo, je 
avtor uporabil pojem miselna slepota (ang. mindblindness). V nadaljevanju zato navajamo 
primer, kako bi na enako vprašanje odgovorili posamezniki, ki imajo miselno slepoto: 
»Mogoče deček vsak dan ob tej uri to počne.« Takšen odgovor na zastavljeno vprašanje je 
miselno najpreprostejši scenarij in je brez motiva. Avtor poveže lastnosti miselne slepote z 
razlago, kako razmišljajo otroci z MAS (prav tam, str. 24). Jurišić (2016) se naveže na 
postavke Baron-Cohena (1995) in opozori, da imajo otroci z MAS težave z razbiranjem misli 
drugih in ne zmorejo dobro sklepati, kaj bo nekdo naredil ali zakaj nečesa ne želi storiti. 
Avtorica to nezmožnost prav tako vidi kot nekakšno slepoto (prav tam, str. 33). Povzema 
značilnosti otrok z MAS (Baron – Cohen 2008 v Jurišić 2016): 
‒ prva ugotovitev je interpretirana v luči skupne vezane pozornosti. Otroci z MAS manj 
pogosto kažejo s prstom na neki predmet ali dogajanje, ne sledijo pogledu drugega in 
se ne odzivajo na pobude drugih (prav tam, str. 35); 
‒ druga ugotovitev je vezana na igro vlog in pretvarjanje. Otroci z MAS se redkeje 
igrajo na simbolni ravni ali pa se pa na tej stopnji sploh ne. Igranje na tej stopnji je 
razumljeno kot namišljeno pitje čaja, hranjenje dojenčka in postavljanje drug drugega 
v različne vloge – princeske in princi ter pošasti (prav tam, str. 35); 
‒ pomembna ugotovitev je tudi dejstvo, da otroci z MAS ne prepoznajo zavajanja. 
Predvidevajo, da vsi govorijo resnico in ne vedo, kdaj jim nekdo laže (prav tam, str. 
35); 
‒ otroci z MAS prav tako ne razberejo čustev drugih iz izrazov na njihovem obrazu. Ne 
prepoznajo izraza jeze, žalosti, veselja in razočaranja. To jim otežuje, da vzpostavijo 




4.2 Teorija šibke centralne koherence  
 
Teorija šibke centralne koherence je bila prvič omenjena v študiji avtorice Ute Frith in njene 
sodelavke Francesce Happe (1994), z naslovom Autism: beyond theory of mind.5 Študija je 
bila izvedena kot odziv na tedaj prevladujočo teorijo uma, ki se je povezovala z obravnavo 
otrok z avtizmom. Avtorici poudarita, da imajo otroci z avtizmom specifičen vzorec 
pomanjkljivosti in prednosti. Teorija uma pa se ne osredotoča na ta vzorec, ampak samo na 
kognicijo teh otrok (prav tam, str. 115, 116). 
Osredotočanje na kognicijo pri iskanju primernih odzivov na vprašanja, ki so bila našteta v 
študiji avtorja Barona-Cohena (1995),6 ni dovolj. Če ta vprašanja postavimo v drug kontekst, 
je odgovor nanje lahko čisto drugačen. Pri otrocih z MAS se moramo osredotočiti na celoto 
primanjkljajev in prednosti, kar avtorici opišeta s terminom šibka centralna koherenca (prav 
tam, str. 118). 
Jurišić (2016) teorijo o šibki centralni koherenci razume v pomenu iskanja smisla. Pri šibki 
centralni koherenci zaradi dreves ne vidimo gozda, pri močni centralni koherenci pa zaradi 
gozda ne vidimo dreves (prav tam, str. 36). Opredelitev podrobneje utemelji pri opisih otrok, 
ko opiše, da so otroci z MAS, zaradi drugačnega načina obdelave informacij pozorni le na del 
igrače in ne na smiselno igro s to igračo. Ti otroci pa dosegajo nadpovprečne dosežke pri 
nalogah, kjer je poudarjena osredotočenost na podrobnosti in razločevanje (prav tam, str. 36). 
Šibka centralna koherenca torej pomeni, da se otrok z MAS težko osredotoči na to, kaj je 
pomembno in kaj lahko zanemari. Težave se odražajo na vseh ravneh v njegovem življenju: 
pri bralnem razumevanju, branju med vrsticami in posploševanju usvojenih spretnosti v 
drugih okoliščinah (prav tam, str. 36). Omenjene težave pa lahko omilimo s strategijami, ki 
jih navaja avtorica: 
‒ starejšim otrokom z MAS lahko pri branju ponudimo vprašanja, ki so vodilo med 
branjem; 
‒ pred vsako dejavnostjo moramo otrokom z MAS dati enoznačna navodila, ki so čim 
bolj razumljiva in jih lahko podkrepimo s slikovnimi simboli; 
 
5 Avtorici v študiji predstavita negativne vidike tedaj prevladujoče teorije uma pri obravnavi otrok z MAS. 
Opozorita na njeno osredotočenost na kognicijo teh otrok. Ta vidik je bil v pomoč pri razumevanju igre otrok, 
njihovih socialnih interakcij in verbalne ter neverbalne komunikacije. Vendar razumevanje primanjkljajev otrok 
samo s pomočjo tega vidika ne zadošča. Navedeta značilnosti delovanja otrok z MAS, ki se jih ne da 
argumentirati samo s primanjkljajem njihovih miselnih predstav. Te so: omejeni interesi, potreba po ohranjanju 
istosti, dober spomin in preokupacija z deli celote. 
6 Vprašanje o dečku, ki je stopil v sobo, se ozrl naokoli in odšel. 
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‒ pri navodilih se moramo izogniti podrobnostim, ki bi otroku z MAS odvrnile misli od 
bistva; 
‒ vsaka naloga naj bo podkrepljena z vizualno podobo, da lahko otrok z MAS vidi 
celotno sliko, ki mu je kot pomoč na konkretnejši, ne samo na abstraktni ravni (prav 
tam, str. 37). 
 
4.3 Primanjkljaji na področju izvršilnih funkcij 
 
Sally Ozonoff (1995) v študiji Executive functions in autism7 opozori na nerazumevanje težav, 
s katerimi se ukvarjajo otroci, ki imajo diagnozo MAS. Poudari pomembnost razumevanja 
motenj na nevrološki ravni (prav tam, str. 199). Osredotoča se na razlago, da teorija uma 
(Baron-Cohen 1995) ne vzdrži kritične argumentacije, saj so nekateri otroci z MAS odlično 
prestali preizkuse, ki so značilni za razlago teorije uma,8 in jo zato v tej luči teoretično 
spodkopavajo. Avtorica opozarja, da imajo otroci z MAS primanjkljaje na področju izvršilnih 
funkcij (prav tam, str. 200). 
Jurišić (2016) v navezavi z opredelitvami Ozonoff (1995) opiše primanjkljaje na področju 
izvršilnih funkcij z naslednjimi značilnostmi: 
‒ nezmožnost opravljanja elementarnih nalog, ki so na kognitivni ravni otroka z MAS, 
‒ nezmožnost nadzorovanja impulzov, 
‒ nezmožnost predvidevanja možnih težav pri opravljanju določenih nalog, 
‒ nezmožnost načrtovanja nalog, še posebno ob nepričakovanih spremembah (prav tam, 
str. 38). 
Pomanjkljivosti se pri otrocih odražajo v različnih oblikah vedenja, kot so načrtovanje, 
samokontrola, organizacija, odločanje, miselna prožnost in ukrepanje. Zgoraj naštete 
pomanjkljivosti bi lahko povzeli z nezmožnostjo reševanja problemov. Jurišić (2016) vidi 
 
7 V študiji je avtorica primerjala izvršilne funkcije v skupini otrok z MAS in v skupini njihovih nevrotipičnih 
vrstnikov. Skupini sta se ujemali po spolu, starosti, inteligenčnem kvocientu in besednjaku. Rezultati študije so 
pokazali, da imajo otroci z MAS težave pri vnaprejšnjem načrtovanju dejavnosti, miselni fleksibilnosti in s 
posploševanjem. 
8 Trije značilni preizkusi, ki razlagajo tri zaporedne faze teorije uma: Prvi preizkus je preizkus Samo in zajček 
(zajček je skrit v enem izmed dveh prostorov – kuhinja ali dnevna soba). Sam mora najti zajčka, preden gre v 
vrtec. Lahko se odloči za enega izmed teh dveh prostorov. Drugi preizkus je preizkus Ema in knjige (dve 
lokaciji, kjer so spravljene igrače – škatla z igračami in police). Ema želi knjigo, vendar ve samo, da so 
spravljene na polici, ne pa tudi v škatli). Tretji preizkus je preizkus Sally - Ann (dve punčki, ki se igrata s 
frnikolami). Sally pospravi svojo frnikulo v košaro in odide. Zatem pride Anne in premakne frnikulo iz košare v 




reševanje problemov kot končni rezultat procesa, pri katerem potrebujemo izvršilne funkcije. 
Brez njih ne moremo učinkovito reševati problemov (prav tam, str. 38). 
V nadaljevanju navede nekatere strategije, ki so v pomoč pri soočanju s pomanjkljivostmi na 
področju izvršilnih funkcij: 
‒ dobra organizacija prostora in pripomočkov (izdelava barvne tabele dejavnosti in 
urnik, ki je prav tako ločen po barvah). Takšna organizacija daje vizualno podporo; 
‒ razčlenitev obsežnejših nalog na več enostavnih korakov; 
‒ kontrolni seznam za otroke z MAS, da preverijo in obkljukajo dejavnosti, ki so jih že 
opravili (prav tam, str. 40). 
V tem poglavju smo opisali pomanjkljivosti otrok z MAS. Osredotočali smo se na njihove 
miselne predstave. Predstavili smo tri teorije: teorijo uma (Baron - Cohen 1995), teorijo šibke 
centralne koherence (Frith in Happe 1994) in primanjkljaje na področju izvršilnih funkcij 
(Ozonoff 1995). Kot skupno tem teorijam opozarjamo na pomanjkljivosti v miselnem 
dojemanju otrok z MAS, ki se odražajo v rigidnosti interesa, nerazumevanju čustvenih stanj 
drugih, miselni nefleksibilnosti, težavah pri posploševanju in rutini. Poznavanje značilnosti 
otrok s pomočjo kognitivnih teorij nam omogoča izdelavo strategij za pomoč pri 
premagovanju njihovih primanjkljajev. Povzemamo ključne ugotovitve, ki jih je Jurišić 
(2016) predstavila v svojem delu in so vodilo pri analizi študije primera naše naloge: 
‒ pri delu z otroki z MAS je potreben poudarek na vzpostavljanju skupne vezane 
pozornosti, 
‒ pri delu z otroki z MAS je potreben večkraten pogovor o njihovih čustvih in čustvih 
drugih, 
‒ pred vsako dejavnostjo je treba dati enoznačna navodila, 







5. VZGOJA OTROK Z MOTNJAMI AVTISTIČNEGA SPEKTRA 
 
Deklaracija o človekovih pravicah (1948) je prva med mednarodnimi strateškimi dokumenti 
sprožila potrebo po enakovrednem pristopu do vzgoje in izobraževanja vseh otrok. 
Opredeljevala je pravico do izobraževanja za vsakogar, ki je usmerjeno k polnemu razvoju 
človekove osebnosti (prav tam, člen 26, 27). Salamanška izjava (1994) – The Salamanca 
statement and Framework for Action for Special needs Education, sprejeta na konferenci o 
posebnih potrebah otrok na področju izobraževanja, je to spoznanje okrepila. Na konferenci 
so delegati prišli do sklepa o izobraževanju za vse in s tem zagotovili vzgojo in izobraževanje 
otrokom s posebnimi potrebami v večinskem vzgojno-izobraževalnem sistemu (prav tam, str. 
8, 9). 
Pravno-formalna ureditev vzgoje in izobraževanja otrok s posebnimi potrebami s Sloveniji se 
je skozi čas spreminjala. Božidar Opara (2010) navaja, da je bila problematika vzgoje in 
izobraževanja otrok s posebnimi potrebami v preteklosti različno ovrednotena (prav tam, str. 
5). Po drugi svetovni vojni se je v Sloveniji začel graditi nov sistem vzgoje in izobraževanja, 
ki je za otroke z motnjami v telesnem in duševnem razvoju pomenil vključitev v paralelni 
sistem vzgoje in izobraževanja. Ta sistem je bil utemeljen na predpostavki, da otroci 
potrebujejo sistem vzgoje in izobraževanja, ki bo prilagojen njihovim specifičnim potrebam 
(prav tam, str. 7). V 70. letih prejšnjega stoletja je bilo v posebne programe vzgoje in 
izobraževanja vključenih največ otrok. Takratna pravno formalna ureditev ni bila v 
pristojnosti splošne šolske zakonodaje, urejali so jo drugi zakonski akti. Takšna ureditev je 
otroke s posebnimi potrebami stigmatizirala (prav tam, str. 10). 
V Sloveniji se je intenzivnejša obravnava otrok z MAS v sistemu vzgoje in izobraževanja 
začela šele po letu 2005. Pred tem so bili ti otroci obravnavani skupaj z drugimi otroki s 
posebnimi potrebami. Večina jih je bila uvrščena v skupino otrok z diagnozo motnja v 
duševnem razvoju (Macedoni Lukšič idr. 2009, str. 11). Kot posebna skupina so bili umeščeni 
v Zakon o usmerjanju (2011), in sicer kot skupina otrok z avtističnimi motnjami (prim. Zakon 
o usmerjanju 2011, člen 2). V tem poglavju se bomo najprej osredotočili na obravnavo pravno 
formalnega okvira, ki ureja predšolsko vzgojo otrok s posebnimi potrebami. Menimo, da je 
poznavanje tega podstat razumevanja problematike vzgoje in izobraževanja otrok s posebnimi 




‒ program za predšolske otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno 
pomočjo, 
‒ prilagojen program za predšolske otroke (Zakon o usmerjanju 2011, člen 5). 
 
5.1 Pravno-formalni okvir, ki ureja vzgojo in izobraževanje otrok s 
posebnimi potrebami v Sloveniji  
 
V Sloveniji so se prve obsežnejše spremembe na področju vzgoje in izobraževanja otrok s 
posebnimi potrebami začele oblikovati leta 1995 z Belo knjigo o vzgoji in izobraževanju 
(1995, v nadaljevanju Bela knjiga). V besedilu so bili določeni prvi sistemski pogoji in 
možnosti za vključevanje otrok s posebnimi potrebami v redne vrtce in šole (Opara 2010, str. 
10). Na podlagi Bele knjige (1995) so se oblikovali in sprejeli zakoni,9 ki urejajo vzgojo in 
izobraževanje, kot so Zakon o osnovni šoli (1996), Zakon o vrtcih (1996) in Zakon o 
organizaciji in financiranju vzgoje in izobraževanja (1996). Zakoni so v členih opredelili 
otroke s posebnimi potrebami kot otroke, ki potrebujejo prilagojeno izvajanje programa redne 
vzgoje in izobraževanja z dodatno strokovno pomočjo ali prilagojene programe. 
Opara (2010) pa pri opredelitvi otrok s posebnimi potrebami v navedenih členih omenjenih 
zakonov pove, da je iz zapisov v Zakonu o osnovni šoli (1996) in Zakonu o vrtcih (1996) 
razvidno, da otroci s posebnimi potrebami potrebujejo jasno identifikacijo in prepoznavanje 
njihovih primanjkljajev ter jasno določitev prilagoditev, pogojev in strokovne pomoči (prav 
tam, str. 16). Zato je novi koncept obravnave otrok s posebnimi potrebami opredeljeval 
usmerjanje teh otrok. Leta 2000 je bil sprejet Zakon o usmerjanju (2000), ki je jasno določil 
značilnosti otrok s posebnimi potrebami. Vsebina zakona je opredeljevala zmožnost 
obiskovanja rednih vzgojno-izobraževalnih programov za otroke s posebnimi potrebami. 
Konkretno je to pomenilo, da sta se v postopku usmerjanja ugotavljali vrsta in stopnja 
primanjkljajev, ovir oziroma motenj ter določale prilagoditve in strokovna pomoč (Opara 
2010, str. 20). 
Pomembni za obravnavo otrok s posebnimi potrebami so bili programi s prilagojenim 
izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo, ker so bili v okviru rednega programa vzgojne in 
izobraževanja, ki so ga izvajali vrtci in šole (Opara 2010, str. 22). 
 
9 V magistrskem delu se bomo v nadaljevanju opirali na zadnje uradne verzije zakonov, saj so bili po njihovem 
sprejetju večkrat dopolnjeni in spremenjeni. 
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Po sprejetju Zakona o usmerjanju (2000) sta leta 2003 začela veljati še dva pravilnika, ki sta 
podrobno opredeljevala obravnavo otrok s posebnimi potrebami. To sta Pravilnik o 
organizaciji in načinu dela komisij za usmerjanje otrok s posebnimi potrebami ter o kriterijih 
za opredelitev vrste in stopnje primanjkljajev, ovir oziroma motenj otrok s posebnimi 
potrebami (2003) in Pravilnik o postopku usmerjanja otrok s posebnimi potrebami (2003). 
Zakon o usmerjanju (2000) je bil spremenjen in dopolnjen leta 2011 (Zakon o usmerjanju 
2011). S spremembo zakona so tudi prvič kot posebna skupina otrok s posebnimi potrebami 
opredeljeni otroci z MAS (prav tam, člen 2). 
Z Zakonom o usmerjanju (2011) sta začela veljati še Pravilnik o dodatni strokovni in fizični 
pomoči za otroke s posebnimi potrebami (2013) in Pravilnik o organizaciji in načinu dela 
komisij za otroke s posebnimi potrebami (2013). Zakon in pravilnika ustvarjajo formalni okvir 
usmerjanja otrok s posebnimi potrebami v vzgojno-izobraževalne programe, torej tudi otroke 
z MAS, v programih predšolske vzgoje.  
Usmerjanje otrok z MAS ureja Pravilnik o organizaciji in načinu dela komisij za usmerjanje 
otrok s posebnimi potrebami (2013). V pravilniku je opisan potek usmeritve otroka z MAS v 
predšolskem obdobju, ki se razlikuje za: 
‒ otroka z MAS, ki ima normalne dosežke na razvojnih preizkusih ali so ti v blagem 
zaostajanju (raven lažje motnje v duševnem razvoju). Takšnega otroka usmerimo v 
program za predšolske otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno 
pomočjo (prav tam, priloga 7); 
‒ otrok z MAS, ki ima dosežke na razvojnih preizkusih v pomembnem zaostajanju (težja 
do težka motnja v duševnem razvoju). Takšnega otroka usmerimo v prilagojen 
program za predšolske otroke (prav tam, priloga 7). 
Zavod RS za šolstvo je leta 2015 izdal še en pomemben dokument, ki je v pomoč pri 
usmerjanju otrok z MAS. Dokument se imenuje Kriteriji za opredelitev vrste in stopnje 
primanjkljajev, ovir oz. motenj otrok s posebnimi potrebami (2015), v njem pa so prav tako 
opisane karakteristike otrok z MAS:  
‒ lažji primanjkljaj v socialni komunikaciji in socialni interakciji: otrok se neustrezno 
odziva na socialne pobude drugih ljudi in kaže zmanjšan interes za interakcijo z 
drugimi. Karakteristike so prav tako težave pri verbalni in neverbalni komunikaciji ter 
težave pri prilagajanju vedenja različnim socialnim okoliščinam (prav tam, str. 36); 
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‒ zmerni primanjkljaj v socialni komunikaciji in socialni interakciji: karakteristike so 
omejeno vzpostavljanje socialnih odnosov in neustrezno odzivanje na socialne pobude 
drugih. Telesna govorica otroka je neobičajna in kaže težave pri sodelovanju v 
simbolični igri (prav tam, str. 37); 
‒ težji primanjkljaj v socialni komunikaciji in socialni interakciji: otrok zelo omejeno 
vzpostavlja socialne odnose in se minimalno odziva na socialne pobude drugih. 
Obrazna mimika in socialna komunikacija sta odsotni, za vrstnike se ne zanima (prav 
tam, str. 38). 
V dokumentu so opisani kriteriji, ki so oblikovani glede na vedenje in interese otroka z MAS. 
Ti kriteriji so označeni kot lažji, zmerni in težji primanjkljaji na področju vedenja, interesov 
in aktivnosti. Zanje sta značilna nefleksibilno vedenje in odpor do sprememb (prav tam, str. 
37). 
Postopek usmerjanja s pisno zahtevo sprožijo starši otroka oz. njegovi zakoniti zastopniki 
(Zakon o usmerjanju 2011, člen 25). Ti morajo priskrbeti vso ustrezno dokumentacijo, ta 
obsega zdravstvena, psihološka, specialno pedagoška in druga poročila, ki se nanašajo na 
utemeljevanje značilnosti njihovega otroka (prav tam, člen 26). 
O postopku usmerjanja otroka odloča komisija o usmerjanju, ki je sestavljena iz več članov: 
specialni pedagog ustrezne smeri, psiholog in specialni pediater oz. specialist šolske 
medicine. Komisija po pregledu dokumentacije pripravi strokovno mnenje o usmeritvi otroka 
v ustrezen predšolski program. Poudarjamo, da Zakon o usmerjanju (2011) predstavlja temelj 
usmeritve otrok z MAS v ustrezna predšolska programa. Skoraj v vseh primerih pa postopek 
sprožijo starši, zato je ključno sodelovanje med njimi in strokovnimi delavci. Ko pa je otrok z 
MAS vključen v ustrezen predšolski program, mora strokovni tim pripraviti v tridesetih dneh 
individualizirani program,10 v katerem je zapisano, kako bodo delali z otrokom (Zakon o 
usmerjanju 2011, člen 36).  
Individualizirani program predšolskega otroka z MAS se je v Sloveniji začel oblikovati po 
sprejetju Zakona o vrtcih (1996), ta je otroke s posebnimi potrebami opredeljeval kot otroke, 
ki potrebujejo prilagojeno izvajanje programov za predšolske otroke z dodatno strokovno 
 
10 Rešitev individualiziranega programa izvira iz akta z naslovom Zakon o izobraževanju vseh otrok s posebnimi 
potrebami – Education for all Handicapped Children Act, ki je bil sprejet leta 1979 v Združenih državah 
Amerike (Mitchell, Morton in Hornby 2010, str. 3). V aktu je bil opisan potek obravnave otrok s posebnimi 
potrebami, ki so vključeni v redne programe vzgoje in izobraževanja. Predstavljen je bil način dela z otroki, ki 




pomočjo. Omenjene prilagoditve pa vključujejo tudi oblikovanje individualiziranega 
programa (prav tam, člen 8). 
V Zakonu o usmerjanju (2011) so z individualiziranim programom določeni: 
‒ cilji in oblike dela na posameznih vzgojno-izobraževalnih področjih, 
‒ strategije vključevanja otroka s posebnimi potrebami v skupino, 
‒ uporaba prilagojene in pomožne izobraževalne tehnologije, 
‒ izvajanje fizične pomoči, 
‒ prehajanje med programi in potrebne prilagoditve pri organizaciji, 
‒ veščine za čim večjo samostojnost v življenju in prilagoditvene spretnosti (prav tam, 
člen 36). 
Opara (2005) podrobneje predstavi, kaj naj bi vseboval individualizirani program otroka s 
posebnimi potrebami. Pravi, da mora individualizirani progam določati cilje, pokazati, kako 
delati z otrokom s posebnimi potrebami, in naj bi imel naslednje sestavine: 
‒ podatki o otroku s posebnimi potrebami, ki so pomembni za vzgojo otroka (podatki iz 
odločbe o usmeritvi). Ti podatki so strogo zaupni, vrtec mora z njimi ravnati v skladu 
z določili o zaupnosti (prav tam, str. 81); 
‒ določitev letnih ciljev: cilji vključujejo razvijanje sposobnosti, veščin, procesov in 
funkcij tako, da zmanjšujejo posledice ovir in motenj za doseg ciljev. Letni cilji 
vsebujejo razvojne cilje ter vzgojne cilje. Razvojni cilji so domena specialnih 
pedagogov in drugih specializiranih strokovnjakov, vzgojni cilji pa izhajajo iz 
kurikuluma (prav tam, str. 81–82); 
‒ določitev obdobnih ciljev: cilji zajemajo razvojno-rehabilitacijske in učno-vzgojne 
cilje (prav tam, str. 82); 
‒ izvedbeni načrt dela z otrokom: oblike in načini dela ter njegova organizacija. 
Določeni so prihajanje otroka v vrtec in ureditev prostora, prilagoditve in uporaba 
didaktičnih pripomočkov ter urnik z izvajalci za vse oblike dodatne strokovne pomoči. 
Poudarjeni so delo vzgojiteljev v oddelku in prilagoditve pri delu z otrokom (prav tam, 
str. 83); 
‒ evalvacija individualiziranega programa: eden ključnih elementov individualiziranega 
programa. Ugotovijo se doseženi cilji. Z evalvacijo se zajame razvoj otroka v širšem 
smislu. Je ciljno orientirana, kar pomeni, da se preveri, kateri cilji so bili doseženi in 
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kateri ne. Pri pripravi seznama ciljev se upoštevajo naslednja pravila: cilji morajo biti 
enodimenzionalni, konkretni in vsem razumljivi (prav tam, str. 84). 
Opara (2015) opozori na anomalije pri usmerjanju otrok s posebnimi potrebami v predšolski 
program s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo. Pravi, da je eno ključnih 
konceptualnih vprašanj vloga kompetence komisije za usmerjanje, ki pogosto ne vidi otroka, 
zato je pri svojih odločitvah odvisna od poročil strokovnih delavcev, ki delajo v vrtcih, in 
mnenj strokovnjakov (prav tam, str. 46), kar Jeznik (2015) predstavi kot sledenje 
medicinskemu diskurzu pri postopku usmerjanja otrok s posebnimi potrebami (prav tam, str. 
59). Opara (2015) predlaga, naj postanejo vrtci samostojnejši in odgovornejši pri načrtovanju 
in izvajanju individualiziranega programa otroka (prav tam, str. 46–47). Na to opozori tudi 
Lesar (2011), ko opisuje vlogo strokovnih delavcev pri izvajanju prilagoditev 
individualiziranega programa. Avtorica zapiše, da so strokovni delavci le izvajalci določb 
strokovnega organa in o prilagoditvah ne odločajo samostojno. Odvzeta jim je pravica 
prepoznanja posebnosti otrok in strokovne presoje didaktičnih prilagoditev (prav tam, str. 37). 
Avtorica je na tej točki kritična tudi do trenutno veljavne zakonodaje. Opozori na 
problematiko zakonodaje usmerjanja otrok s posebnimi potrebami v luči njihove participacije. 
Naveže se na Zakon o usmerjanju (2011), bolj podrobno na navedbe 26. člena tega zakona. 
Vsebina člena poudarja, da je treba otroku, preden je v postopku usmeritve, zagotoviti 
kontinuum pomoči in to tudi dokumentirati. Del procesa vključuje pogovor z otrokom. Zakon 
pa ne navaja, ali se ta pogovor upošteva v procesu usmerjanja. Avtorica opozori na zapis v 
omenjenem členu, da otroka ni treba vključiti v pogovor v primeru, da zaradi njegove starosti 
ali sposobnosti razumevanja okoliščin, pogovora ni mogoče opraviti. Na tem mestu se 
postavlja vprašanje, ali je pogovor z otrokom samo formalnost, ki se jo mora opraviti, in na 
koncu odloča mnenje odraslih (Lesar 2015, str. 47). 
Od januarja 2019 dalje na pravno-formalni ravni področje zgodnje obravnave predšolskih 
otrok s posebnimi potrebami ureja Zakon o celostni zgodnji obravnavi (2019). Sprejetje 
zakona je prineslo spremembe pri zgodnji obravnavi otrok s posebnimi potrebami, saj se 
vsebina zakona osredotoča na obravnavo predšolskega otroka, njegovo družino in socialno 
okolje. Namen zakona je spodbuditev otrokovega razvoja in socialna vključenost družine ter 
otroka v okolje (Zakon o celostni zgodnji obravnavi 2019, člen. 1). Jasna Murgel (2019) 
opozarja, da v Sloveniji še vedno prevladuje zdravstveni model zgodnje obravnave otrok s 
posebnimi potrebami, ki se osredotoča na obravnavo otroka, ne pa tudi na njegovo družino. 
Za izboljšanje obravnave otrok je potreben zasuk v smer socialno-pedagoškega modela, ki 
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vključuje multidisciplinarno pomoč tudi družini otroka. Sprejetje zakona je prvi korak v smeri 
socialnega vidika in preusmeritve z zdravstvenega modela na celostni model pomoči družini 
(prav tam, str. 57). Avtorica navede razloge, ki so v prid novi ureditvi pri zgodnji obravnavi 
otrok s posebnimi potrebami. Poudari, da so obstoječe oblike zgodnje obravnave osredotočene 
na zdravstveni vidik diagnoze otrok s posebnimi potrebami, saj razvojne ambulante 
zaposlujejo zgolj zdravstveno osebje. Predlaga dopolnitev timov razvojnih ambulant s 
psihologi, specialnimi in rehabilitacijskimi pedagogi ter socialnimi delavci, kar bi omogočilo 
celostnejšo diagnostiko in bi kot del diagnostike vključevalo družino. Pomoč bi se ponudilo 
tudi družini (prav tam, str. 63). Valerija Bužan (2013) prav tako opozori na prednosti zgodnje 
vključenosti otroka s posebnimi potrebami v socialno okolje, kar predpostavlja vsebina 
omenjenega zakona. Kot posledico vključitve avtorica vidi v samostojnosti otroka, njegovi 
vključenosti v družbo in otrokovemu prihodnjemu doprinosu vanjo. Brez sistematičnega 
učenja in usmerjanja se sposobnosti otroka ne bi razvile v tolikšni meri, kot bi se lahko (prav 
tam, str. 7).  
Na tem mestu pa je pomembno poudariti, da je že ob sprejetju Zakona o celostni zgodnji 
obravnavi (2019) obstajala kritika omenjenega zakona, ta je bila zapisana že v samem 
Predlogu o spremembah in dopolnitvah zakona o celostni zgodnji obravnavi predšolskih 
otrok s posebnimi potrebami (2019), kjer je poudarjeno, da je bilo med izvajanjem usmerjanja 
otrok s posebnimi potrebami pod okvirom postavk tega zakona ugotovljeno, da je zakon brez 
razloga posegel v obstoječo organizacijsko strukturo zdravstvenih služb, saj se obravnava 
predšolskih otrok s posebnimi potrebami že izvaja v razvojnih ambulantah, kar pomeni 
neupravičen poseg v obstoječo zdravstveno mrežo. Predstavljena je tudi problematika 
zagotavljanja delovne sile, saj na trgu delovne sile primanjkujejo strokovnjaki s specifičnimi 
zdravstvenimi, vzgojno-izobraževalnimi in socialnimi znanji (psiholog, klinični psiholog, 
specialni in rehabilitacijski pedagog in socialni delavec). Ob zaznanju pomanjkljivosti 
trenutne ureditve so tako predlagali, da se v obravnavo vključi obstoječa mreža zdravstvenih 
služb, upoštevajo naj se enotne in izkustveno določene klinične poti ter se v razumnem roku 
pridobijo strokovnjaki, ki jih je težko zagotoviti na trgu delovne sile (prav tam, str. 3). 
V poglavju smo povzeli temeljne pravno-formalne usmeritve na področju vzgoje in 
izobraževanja otrok s posebnimi potrebami, nekatere rešitve pa smo tudi komentirali. 
Podrobno smo obravnavali dva zakona, ki urejata to področje. To sta Zakon o usmerjanju 
(2011) in Zakon o celostni zgodnji obravnavi (2019). Formalni okvir nam daje vpogled v 
ureditev vzgoje in izobraževanja otrok s posebnimi potrebami v Sloveniji. 
30 
 
5.2 Opredelitev inkluzije  
 
Pojmovanje inkluzivnosti se v različnih družbenih kontekstih razlikuje, zato Lesar (2018) 
opozarja, da bi se koncept inkluzije moral vzpostaviti na sistemski ravni. Navaja, da ga v 
Sloveniji po več kot dvajsetih letih, odkar je bila podpisana Salamanška izjava (1994), še 
vedno nimamo. Rešitve v okviru inkluzivnosti se zato iščejo le na tehnično-organizacijski 
ravni. Za udejanjanje koncepta inkluzivnosti na praktični ravni, pri delu z otroki s posebnimi 
potrebami, pa je zato potreben paradigmatski premik v smer socialne vključenosti (prav tam, 
str. 61). Katja Jeznik, Klara Skubic Ermenc in Jasna Mažgon (2018) so v okviru festivala 
»Igraj se z mano«, ki ga vsako leto organizira Center Janeza Levca v sodelovanju z Društvom 
za kulturo inkluzije, raziskovale, kakšen odnos do inkluzivnosti imajo njegovi udeleženci. 
Inkluzijo delijo na ožji in širši vidik razumevanja. Ožji vidik predpostavlja, da ima že 
vključenost otrok s posebnimi potrebami v redne programe vzgoje in izobraževanja pozitivne 
učinke. Osredotoča se le na diagnozo in vključenost otroka s posebnimi potrebami. Širši vidik 
prestavi dojemanje inkluzivnosti izključno z vidika vzgojno-izobraževalnih programov v širšo 
sfero, to je sfero skupnosti. Osredotoča se na dojemanja inkluzivnosti z vidika socialne 
vključenosti (prav tam, str. 170). 
Ugotovile so, da so udeleženci festivala v veliki meri imeli pozitiven odnos do inkluzivnosti. 
Pri večini so bili izpostavljeni kazalniki, ki odražajo širše dojemanje inkluzivnosti. Avtorice 
so pri svojem raziskovanju odkrile zanimivo dejstvo, da so se pri razumevanju inkluzivnosti 
udeleženci delili v dve skupini, v prvi so bili tisti, ki so inkluzijo razumeli kot kompleksen 
problem, pri kateremu so potrebna specialna pedagoška znanja, v drugi pa so bili tisti, ki so 
inkluzijo razumeli kot vzpostavljanje možnosti, da lahko vsi enakovredno sobivajo (prav tam, 
str. 172).  
Božidar Opara (2015) se je prav tako ukvarjal z razumevanjem koncepta inkluzije. 
Opredeljuje jo kot sprejetje in prilagoditev vsakemu otroku posebej (prav tam, str. 11). Navaja 
tri vidike utemeljitve inkluzije: 
‒ edukacijska utemeljitev: ustanova se mora prilagajati vsakemu otroku posebej in s tem 
omogočiti vzgojo, ki ustreza individualnim značilnostim otroka in tako koristi vsem 
(prav tam, str. 12), 
‒ socialna utemeljitev: ustanova s svojimi stališči o pravičnosti vzgoje za vse otroke 
ustvarja osnovo za nediskriminatorno družbo (prav tam, str. 12), 
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‒ ekonomska utemeljitev: stroškovno gledano so učinkovitejše ustanove, ki jih obiskuje 
celotna populacija otrok, kot pa sistem različnih specifičnih ustanov, ki so prilagojene 
vrsti primanjkljajev otrok (prav tam, str. 12). 
Sledenje konceptu inkluzije temelji na odgovornosti ustanove, ki mora zagotoviti pravično 
vključevanje vseh otrok. Ustanova se mora prilagajati, spreminjati in izobraževati svoje 
strokovne delavce, da se bodo na praktični ravni kar najbolj približali načelom inkluzije. 
Inkluzija je tako proces, ki se kar naprej nadgrajuje, išče rešitve in se dopolnjuje v smeri 
pravičnosti za otroke s posebnimi potrebami. Ukvarja se z identifikacijo in odstranjevanjem 
ovir, s prisotnostjo, participacijo in napredovanjem vseh otrok. Osredotoča se na tisto skupino 
otrok, ki bi lahko bili izpostavljeni marginaliziranju, izključevanju ali neuspešnosti (prav tam, 
str. 13). Na tem mestu bi lahko poudarili, da avtor razume koncept inkluzije s širšega vidika, 
na kar so se osredotočale avtorice v zgoraj omenjeni raziskavi (Jeznik, Skubic Ermenc in 
Mažgon 2018, str. 172). 
Dušan Rutar (2017) pa v nasprotju z Oparo (2015) opozori na problematičnost takšnega 
razmišljanja. Zanj je »klišejsko«, saj so razmišljanja o inkluziji otrok s posebnimi potrebami, 
ki naj bi bili v prihodnosti vključeni v družbo in emancipirani, problematična (prav tam, str. 
81). Takšna razmišljanja so sporna, ker zajemajo določeno identiteto kot objektivno dejstvo in 
zato neodvisno od osebe, ki jo predstavlja. Avtor se sprašuje, kdo lahko določa značilnosti 
otrok s posebnimi potrebami. Meni, da diagnosticiranje otrok s posebnimi potrebami 
negativno vpliva na njihovo usmerjanje, kar ironično še poglablja problem marginaliziranja, 
izključevanja in neuspešnost otrok (prav tam, str. 82). Kritični pristop k inkluziji otrok s 
posebnimi potrebami v ustanove vzgoje in izobraževanja se začne z razmišljanjem o pravicah 
otrok s posebnimi potrebami in njihovi participaciji. Kot primer navaja idejo o medsebojni 
povezanosti in participaciji na družbeni ravni, družbeno inkluzijo in socialno podjetništvo kot 
podporo družbeni inkluziji (prav tam, str. 98). 
Lesar (2018) inkluzijo otrok s posebnimi potrebami vidi v zagotavljanju pravičnosti njihovega 
vključevanja v ustanove vzgoje in izobraževanja. Ta je ena izmed temeljnih vrednot, saj 
omogoča uresničevanje človekovih pravic in skrbi za manjšanje neenakosti (prav tam, str. 
119). Inkluzivnost opredeljuje kot zmanjševanje vseh izključevalnih postopkov in 
razvrednotenj otrok, bodisi na podlagi motenj, revščine, barve kože, etničnosti itn., zaradi 
česar je življenje v ustanovah vzgoje in izobraževanja za nekatere izmed njih nepotrebno 
težko. Zgolj omogočanje vključevanja teh otrok v redne programe ni dovolj, saj se tako 
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omogoča le dostop do vzgoje in izobraževanja, ne posveča se pa samemu procesu vzgoje in 
izobraževanja, ki ima lahko izključevalne učinke (prav tam, str. 122). 
Tudi Kroflič (2003) se pri obravnavi pojma inkluzije in inkluzivnega pristopa pri 
vključevanju otrok s posebnimi potrebami osredotoča na pravice otrok. Pravi, da naj bi 
inkluzivno pedagoško situacijo oblikovali spontani, strpni, skrbeči in pravični odnosi med 
različnimi. Uspešno inkluzijo utemeljuje kot spontano sprejetje različnosti (prav tam, str. 25). 
Kroflič (2018) se v svojih novejših delih pridružuje Rutarjevi (2017) interpretaciji družbene 
inkluzije kot pogoja za zagotavljanje pravičnosti vključevanja otrok s posebnimi potrebami v 
»večinske« programe vzgoje in izobraževanja. Postavke družbene inkluzije ovrednoti z 
opolnomočenjem otrok s posebnimi potrebami in poudari, da je ovira pri uresničevanju 
koncepta družbene inkluzije dejstvo, da je družbeno okolje oblikovano predvsem za »zdrave« 
otroke, pri katerih razvoj poteka po ustaljenih tirnicah. Da bi presegli tako pojmovanje in 
delitev otrok na »zdrave« in na »hendikepirane«, moramo opraviti temeljit razmislek o 
kritičnih reprezentacijah hendikepa, kjer bi se moralo dati glas otrokom s posebnimi 
potrebami. Začetki takšnega razmišljanja so v teoriji opolnomočenja (prav tam, str. 102–104).  
Pri opredelitvah inkluzije je vsem avtorjem (Opara 2015; Rutar 2017; Lesar 2018; Kroflič 
2003, 2018) skupna interpretacija pojma v luči pravic otrok s posebnimi potrebami. Inkluzivni 
pristop pri obravnavi otrok je uspešen, če se osredotočamo na pravičnost obravnave. Zato 
bomo poglavje končali s sklepom, da za uspešno inkluzijo ni dovolj le fizična vključenost 
otrok s posebnimi potrebami v redne programe vzgoje in izobraževanja in s tem prilagajanje 
teh otrok pravilom razmerjem v obstoječi družbi. Prav nasprotno, družbena ureditev mora 
svoje prakse najprej prevprašati, da je lahko resnično inkluzivno naravnana. 
 
5.3 Vloga strokovnih delavcev vrtca pri udejanjanju načel inkluzije 
 
Kot ključno v tem poglavju predstavljamo vzgojiteljičino načrtovanje in izvajanje vzgojnega 
procesa. Da bi bilo to kar najbolj uspešno, se morajo vzgojiteljice stalno izobraževati in 
izpopolnjevati svoje znanje. Predvsem morajo imeti ustrezno formalno izobrazbo. V 
Pravilniku o izobrazbi vzgojiteljev predšolskih otrok in drugih strokovnih delavcev v 
programih za predšolske otroke in v prilagojenih programih za predšolske otroke s posebnimi 
potrebami (2012) je zapisano, da je vzgojitelj predšolskih otrok lahko, kdor je končal 
visokošolski strokovni študijski program predšolske vzgoje, visokošolski študijski program 
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prve stopnje predšolska vzgoja in magistrski študijski program druge stopnje predšolska 
vzgoja (prav tam, člen 5). 
V nadaljevanju se ne bomo osredotočili le na obravnavo vzgojiteljic, ampak bodo naša 
razmišljanja vključevala vse strokovne delavce, ki delajo z otroki s posebnimi potrebami v 
programu za predšolske otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo 
(Zakon o usmerjanju 2011, člen. 5). To so vzgojiteljica, vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice in 
logopedinja, ki morajo najprej imeti ustrezno formalno izobrazbo, ta pa mora, če želijo 
resnično implementirati načela inkluzije, imeti specialno pedagoške prvine. Najprej morajo 
poznati značilnosti otrok s posebnimi potrebami, če želijo, da bi bili ti vključeni v polnem 
pomenu besede. 
Lesar (2019) pri implementaciji inkluzije v prakso izhaja iz pomena odnosa strokovnih 
delavcev do koncepta inkluzije in do otrok s posebnimi potrebami. Poudari presojo 
strokovnega delavca o odločitvi, kako bo opredelil svojo vlogo v odnosu do otrok s posebnimi 
potrebami. Medosebni prostor in mikrointerakcije med strokovnim delavcem in otroki lahko 
spodbudijo sodelovalna razmerja ali pa jih razdirajo. Tu se poraja vprašanje, kako med 
študijem bodoče strokovne delavce privesti do zavedanj svoje vloge v procesu zagotavljanja 
inkluzivne naravnanosti (prav tam, str. 60). 
Tina Štemberger in Jovita Pogorevc Merčnik (2015) sta se v raziskavi11 osredotočili na ta 
segment pri udejanjanju inkluzije v predšolskem obdobju. Poudarili sta, da je vzgojiteljica 
tisti ključni dejavnik, ki najbolj vpliva na uresničevanje inkluzije v predšolskem obdobju, bolj 
podrobno sta na podlagi raziskave predpostavili, da je pozitiven odnos vzgojiteljice do 
koncepta inkluzije ključen dejavnik pri udejanjanju načel tega koncepta v oddelku. Prišli sta 
do ugotovitve, da so študentke, ki višje ocenjujejo svojo kompetentnost, bolj naklonjene 
inkluziji in so posledično tudi bolj pripravljene spremeniti svoje ravnanje, da bi se otrok s 
posebnimi potrebami v njihovem oddelku počutil sprejetega in bi tako v celoti dosegel 
vzgojne cilje. Opozorili sta tudi na dejstvo, da je izobraževanje bodočih vzgojiteljic v luči 
inkluzije tisti dejavnik, zaradi katerega je potem delo na praktični ravni, v oddelku, uspešno 
(prav tam, str. 18–20). 
Projekt Zgodnje vključenosti otrok z motnjami avtističnega spektra v sistem predšolske 
vzgoje in varstva (The Early attention for the inclusion of children on the autism spectrum in 
 
11 V raziskavo je bilo vključenih 129 študentk študijskega programa Predšolska vzgoja na Pedagoški fakulteti 
Univerze na Primorskem. Vključene so bile tiste študentke, ki so že bile zaposlene kot pomočnice vzgojiteljic v 
slovenskih vrtcih (Štemberger in Pogorevc Merčnik 2015, str. 14). 
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Early Childhood Education and Care systems, 2018) se prav tako ukvarja z raziskovanjem 
uspešnosti dela vzgojiteljic v oddelku, v katerega so vključeni otroci z MAS. V projekt sta 
vključena dva vrtca v Sloveniji.12 Ugotovitve projekta opozarjajo na pomanjkljivosti, na 
katere naletijo vzgojiteljice, ki imajo v oddelku vključenega otroka z MAS. Te so ohranjanje 
pozornosti pri prehodih med dejavnostmi v oddelku in med dejavnostmi, ki niso v interesu 
otroka, sledenje navodilom, vzpostavljanje interakcije z vrstniki, pomoč pri govornem 
izražanju otroka in discipliniranju otroka ob neprimernem vedenju (prav tam, str. 7). 
Na podlagi zapisov avtorjev in izsledkov omenjenih raziskav (Lesar 2019; Štemberger in 
Pogorevc Merčnik 2015) lahko sklenemo, da je pozitiven odnos do koncepta inkluzije ključen 
dejavnik za udejanjanje tega koncepta v oddelku vrtca. Da lahko vzgojiteljice vzpostavijo 
pozitivna stališča do koncepta inkluzije, se morajo udeležiti izobraževanj na tematiko 
inkluzivne prakse, saj je le na podlagi znanja njihovo delo lahko resnično inkluzivno 
naravnano. 
 
5.4 Teorija pripoznanja kot odziv na obravnavo otrok s posebnimi 
potrebami 
 
Zametki koncepta pripoznanja segajo v filozofska razmišljanja avtorja Georga Wilhelma 
Friedricha Hegla (1979), ki v delu Fenomenologija duha interpretira posameznika kot celoto 
(prav tam, str. 32).  
Čeprav je avtor tako razmišljal v začetku 19. stoletja, je koncept dokaj pozno pridobil 
praktične razsežnosti. Leta 1994 je Charles Taylor (1994) napisal študijo z naslovom Politika 
pripoznanja (The Politics of Recognition), v kateri opredeljuje identiteto posameznika, ki jo 
oblikujejo drugi, s svojim pripoznanjem le-te. Napačno pripoznanje identitete posameznika od 
družbe lahko privede do posledic pri vzpostavljanju njegove identitete (prav tam, str. 25). 
Kroflič (2009) interpretira delo Taylorja (1994) in pravi, da si vsi identitetni položaji 
zaslužijo, da so sprejeti, prav tako kot si zaslužijo spoštljiv odnos. Poudari, da pripoznanje 
drugega pomeni tudi postavljanje lastnega bivanja pod vprašaj (prav tam, str. 7). 
Kroflič (2009) koncept pripoznanja opiše s pomočjo treh za pedagogiko pomembnih področij 
obravnave oz. teorij:  
 
12 V raziskavo sta vključena Vrtec pod Gradom in Vrtec Mengeš (ETTECEC 2018, str. 5). 
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– etična teorija: v njej je poudarjena zahteva, da drugega obravnavamo takšnega, 
kakršen je. Kroflič (2009) se opira na opredelitve Taylorja (1994) in poudari, da 
potrditev položaja drugega v odnosu ne sme biti pogojena z vnaprejšnjimi ocenami 
njegove moralne vrednosti. Pomeniti mora jasno sprejetje drugega, kar za avtorja ne 
pomeni zgolj dopuščanjadrugačnega mnenja oziroma sočustvovanja z njegovo usodo 
(prav tam, str. 8–9), 
– politični koncept: prevladuje predpostavka, da družbeni status drugega ne sme biti 
ovira pri doseganju družbenih položajev, dobrin, pravic in svoboščin. Avtor navaja kot 
tipični primer uveljavljanja otrokovih pravic do participacije pri odločanju, ki je v 
izhodišču povezana s podobo otroka. Pripoznanje otroka od družbe kot egoističnega, 
kognitivno nezmožnega in amoralnega bitja onemogoča uresničitev participacije v 
polnem pomenu besede (prav tam, str. 9), 
– epistemološke predpostavke: usmerjenost v upoštevanje miselnega horizonta 
posameznika. To omogoča globljo resničnost odnosa (prav tam, str. 9). 
Če želimo resnično implementirati teorijo pripoznanja kot tisti dejavnik, ki je ključen pri 
obravnavi inkluzije otrok s posebnimi potrebami v ustanove vzgoje in izobraževanja, Kroflič 
(2009) predstavi vprašanji, ki sta vredni nadaljnje obravnave: 
– Ali je medicinska obravnava otroka oblika produktivnega pripoznanja tega otroka kot 
drugačnega? 
– Kako razumeti dejstvo, da se vzgojitelji ne čutijo odgovorne za vzgojo otrok s 
posebnimi potrebami in s tem posledično ne ustvarjajo inkluzivnega okolja, čeprav se 
vsi strinjajo, da ti otroci potrebujejo prilagoditve in posebno pedagoško pomoč (prav 
tam, str. 11)? 
Jeznik (2015) opredeljuje teorijo pripoznanja kot vzpostavljanje identitete otroka s posebnimi 
potrebami in tematizira neustrezne oblike pripoznanja, ki iz nje izhajajo. Avtorica poudari, da 
je uresničevanje načel pripoznanja povezano s pomanjkanjem ali nerazumevanjem pravice do 
drugačne obravnave otrok s posebnimi potrebami. V nadaljevanju omeni dve prevladujoči 
obliki neustreznega pripoznanja, nepripoznanje in napačno pripoznanje. To na konkretni ravni 
argumentira s prakso vključevanja otrok s posebnimi potrebami v redne ustanove vzgoje in 
izobraževanja (prav tam, str. 56). Kot primer navaja otroka, ki je s postopkom usmerjanja 
prepoznan kot otrok z določenim primanjkljajem, učnimi težavami ali težavami na področju 
čustev in vedenja, in je lahko skladno z idejo inkluzije vključen v redno ustanovo vzgoje in 
izobraževanja. Otrok mora ob vključitvi biti deležen prilagoditev, ki so zapisane v 
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individualiziranemu programu. Program pa mora sestaviti strokovni tim, ki deluje v tej 
ustanovi. Prav tako je otroku omogočena dodatna strokovna pomoč kot pomoč pri 
premagovanju njegovih primanjkljajev. Proces se lahko zaplete na več ravneh. Avtorica 
opozori, da o otroku v postopku usmerjanja odločajo strokovnjaki, ki o njem ne vedo nič, ne 
poznajo njegovega identitetnega položaja. Prav tako se lahko stvari zapletejo pri obravnavi 
otroka v oddelku vrtca. Vzgojiteljice se ne čutijo dovolj usposobljene za delo z otrokom, ki 
potrebuje prilagojeno obravnavo in dodatno pomoč (prav tam, str. 58). Na tem mestu je 
potreba po dodatnih izobraževanjih strokovnih delavcev ključna za njihovo usposobljenost, 
kar sta v svoji raziskavi ugotovili tudi Štemberger in Pogorevc Merčnik (2015).  
Jeznik (2015) opozori, da zgolj prepoznanje otroka s posebnimi potrebami ne zadošča, če 
želimo vključiti načela inkluzije na praktični ravni. To pomeni, da otroka s posebnimi 
potrebami, ki je vključen v redno ustanovo vzgoje in izobraževanja, pripoznamo kot 
zmožnega sodelovanja in mu s tem pripoznanjem damo glas, kar je v konkretnem smislu vsaj 
soodločanje o načinu izvedbe dodatne strokovne pomoči (prav tam, str. 55). Na koncu svojega 
dela predstavi še nekaj sugestij za razvijanje pedagoških praks, ki so lahko podpora 
vključevanju otrok s posebnimi potrebami v ustanove vzgoje in izobraževanja. Najprej 
poudari, da je treba v predšolskem in šolskem okolju vzpostaviti zgodnji vstop otrok v širok 
nabor dejavnosti, ki podpirajo razvoj njihove identitete. Otroke je treba razumeti kot 
prosocialna bitja in jim moramo zato na njihovi poti ponuditi takšno podporo, da bodo lahko s 
participacijo uresničili svojo zahtevo po aktivnem sodelovanju v vzgojnem procesu. Poudari 
krepitev občutka varnosti in zaupanja otrok, da lahko negujejo in izrazijo svojo različnost in 
tako oblikujejo svojo identiteto (prav tam, str. 58–59). 
Kroflič (2009) se v svojem delu v okviru teorije pripoznanja dotika še diskurzivnih praks, ki 
bodo predstavljene v naslednjem poglavju. Pravi, da se za diskurzivnimi praksami vedno 
skriva določena politika pripoznanja, s katero lahko poglobimo kritiko dosedanjih oblik 
vključevanja otrok s posebnimi potrebami v vzgojni sistem, ki jo je vzpostavila teorija 





5.5 Diskurzi nezmožnosti kot odziv obravnave otrok s posebnimi 
potrebami 
 
Gilian Fulcher (1989 v Lesar 2008) poudari pojem nezmožnosti kot tisti osrednji koncept, po 
katerem države blaginje urejajo pravilno porazdelitev svojih državljanov (prav tam, str. 95). 
Koncept nezmožnosti avtorica interpretira z različnimi diskurzi, na katere se bomo v 
nadaljevanju osredotočali pri opredelitvi inkluzije otroka z MAS v program za predšolske 
otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo (Zakon o usmerjanju ... 2011, 
člen. 5). 
Fulcher (1989 v Lesar 2008) opredeli štiri temeljne diskurze nezmožnosti: 
– medicinski diskurz: avtorica ta diskurz povezuje s fizično poškodbo kot podstatjo za 
nezmožnost. Poškodba je objektivno interpretirana značilnost osebe s posebnimi 
potrebami. Medicinski diskurz tako individualizira nezmožnost, ker jo objektivno 
opredeljuje za vsako osebo posebej. Hkrati pa ta diskurz ovrednoti izključno  stroka, 
ker je le-ta usposobljena za diagnosticiranje in obravnavo oseb s posebnimi potrebami, 
in na tem mestu izključuje jezik pravic te osebe, ker jo postavlja v podrejeni položaj, v 
položaj pacienta, ki mora pasivno slediti presoji stroke (prav tam, str. 96), 
– diskurz usmiljenja: ta diskurz se osredotoča na etiko usmiljenja, pri kateri so osebe s 
posebnimi potrebami definirane kot nezmožne in s tem potrebne pomoči. Tako 
postanejo objekt sočutja in usmiljenja. Za razliko od medicinskega diskurza, ki 
posebne potrebe gleda z vidika objektivnosti, so pod vplivom diskurza usmiljenja 
osebe s posebnimi potrebami subjektivno opredeljene v smislu gledanja njihovega 
položaja kot osebna tragedija in s tem postavljanja v odvisni položaj (večni otroci). 
Teme, ki ta diskurz opisujejo, so dobrota, dobronamernost in človekoljubje. V zameno 
za pomoč se pričakuje, da bodo te osebe hvaležne za pomoč in tudi da bodo sprejele 
vsakršno pomoč, ki se jim ponuja, ne da bi se oziralo na njihove želje in pričakovanja 
(prav tam, str. 97), 
– laični diskurz: na ta diskurz močno vplivata medicinski diskurz in diskurz usmiljenja, 
saj izhaja iz laične domneve o osebah s posebnimi potrebami, ki vključuje strah, 
predsodke, pomilovanje, ignoriranje in celo sovraštvo. Kar je skupno tem trem 
diskurzom, je postavljanje oseb s posebnimi potrebami v podrejeni položaj, kjer 
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morajo pasivno sprejeti diagnozo in pomoč, ki jim je ponujena. S tem podrejanjem se 
jim kratita osebna avtonomija in odgovornost za lastno življenje (prav tam, str. 97), 
– diskurz pravic: diskurz v nasprotju z medicinskim, diskurzom usmiljenja in laičnim 
diskurzom vključuje potrebe in želje oseb s posebnimi potrebami. Opredeljen je s 
pojmi, kot so samozaupanje in neodvisnost. Nezmožnost je opredeljena drugače kot 
pri prejšnjih diskurzih, kar izpostavlja opredelitev problema, ki ni v poškodbi sami po 
sebi, ampak od odvisnosti od strokovnjakov, okoljskih preprek in nezaščitenih pravic. 
To omejuje izbire osebam s posebnimi potrebami, ki so dostopne preostali populaciji 
(prav tam, str. 97). 
Kroflič (2009) diskurzivne prakse ovrednoti s konceptom pripoznanja in predstavi hipotezo, 
da se za diskurzi nezmožnosti skriva določena politika pripoznanja. Medicinski diskurz 
opozori na pomen poškodbe oseb s posebnimi potrebami in njihovo diagnozo, za katero so 
usposobljeni izključno stokovnjaki. Diskurz usmiljenja in laični diskurz poudarita tragično 
usodo oseb s posebnimi potrebami in posledično njihovo potrebo po pomoči, kar jih potiska v 
podrejen položaj in od njih terja izkazovanje hvaležnosti za vso ponujeno pomoč. Tudi pri 
obravnavi diskurza pravic se avtorju porajajo dvomi o njegovi učinkovitosti inkluzije oseb s 
posebnimi potrebami. Takšen diskurz zavzema bolj moralno kot politično držo, kar v 
konkretnem smislu pomeni zanemarjanje obravnave oseb s posebnimi potrebami kot 
kompetentnih oseb, ki nimajo le pravice do svojega glasu in njegovega izražanja, vendar mora 
večina ta glas tudi slišati in ga implementirati v svoj miselni kod. Ta glas se mora prav tako 
upoštevati v procesih odločanja in obravnave oseb s posebnimi potrebami v luči pravičnih 
enakih možnosti pri vzgoji in izobraževanju (prav tam, str. 10, 11). 
Jeznik (2015) z interpretacijo medicinskega diskurza opozori na zdajšnjee anomalije 
slovenskega sistema usmerjanja otrok s posebnimi potrebami in dodeljevanja pravice do 
dodatne strokovne pomoči. Avtorica poudari, da so postopki usmerjanja pri nas še vedno 
oblikovani na podlagi medicinskega diskurza, usmerjenega v diagnosticiranje primanjkljajev. 
To pa kaže na ključno značilnost napačnega pripoznanja otrok, ki se odraža v razvoju njihove 
identitete. Primanjkljaji, ki so opisani v njihovi odločbi za usmerjanje pod taktirko 
strokovnjakov, ki otrok ne poznajo v njihovi polnosti, vodijo v takšno obravnavo otrok 
strokovnih delavcev, ki z njimi delajo v redni ustanovi vzgoje in izobraževanja. Avtorica 
teorijo pripoznanja razume kot pomembno osnovo za oblikovanje takega vzgojnega prostora, 
ki otroku s posebnimi potrebami prav zaradi njegove različnosti omogoča prostor za izražanje 
in udejanjanje lastne individualnosti (prav tam, str. 59). 
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S tem poglavjem zaključujemo teoretični del naloge, v katerem smo opisali značilnosti otrok z 
MAS in predstavili pravnoformalni okvir usmerjanja otrok z MAS v predšolske programe. 
Opredelili smo pojem inkluzije, pri katerem smo opozorili na ožji in širši vidik inkluzivnosti. 
Prav tako smo se osredotočili na teorijo pripoznanja (Kroflič 2009; Jeznik 2015) in diskurze 
nezmožnosti (Lesar 2008;2013). Nadaljujemo z empiričnim delom, kjer bodo predstavljene 






















6. RAZISKOVALNI PROBLEM 
 
V empiričnem delu naloge obravnavamo problematiko inkluzije dečka z motnjo avtističnega 
spektra, ki je vključen v program za predšolske otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno 
strokovno pomočjo (Zakon o usmerjanju ... 2011, člen 5; Zakon o celostni zgodnji obravnavi 
... 2019, člen 14). Pri opredelitvi MAS izhajamo iz opredelitev, po katerih je za otroke z MAS 
značilno izkazovanje primanjkljajev na področju socialne komunikacije in socialne 
interakcije, vedenja, interesov in aktivnosti (Werdonig 2009; Jurišič 2016; Shea in Mesibov 
2005; Kesič Dimic 2002; Marjanovič Umek idr. 2016; Grilc 2014; Sighania 2005 in Bregman 
2005). Ureditev vključevanja otrok z MAS v predšolsko vzgojo opredeljujeta Zakon o 
usmerjanju (2011) in Zakon o celostni zgodnji obravnavi (2019). V teoretičnem delu naloge 
opozorimo na pomen vzpostavitve pozitivne komunikacije med otroki z motnjo avtističnega 
spektra, strokovnimi delavci in njihovimi vrstniki. Pozitivna komunikacija se nanaša na 
emocionalni vidik komunikacije (pripoznanje in pogovor o čustvih otrok) in vidik spodbude 
govornega razvoja otrok, saj ima lahko v predšolskem obdobju velika večina otrok z MAS 
težave na govornem področju in pri vzpostavljanju socialnih stikov (Grilc 2014, str. 11). Zato 
bomo v nadaljevanju raziskovali, kako se teoretična izhodišča udejanjajo v praksi. Glavni 
namen in cilj naloge je raziskati, ali in kakon vzgojiteljica in vzgojitelj – pomočnik 
vzgojiteljice uresničujeta individualizirani program dečka. Izhodišča individualiziranega 
programa so odziv vzgojiteljice na odpor dečka do participacije pri vodenih dejavnostih, 
vzgojiteljičina preusmeritev vodenih dejavnosti, da cilje dosežejo vsi otroci, vzgojiteljičin 
način dela, ki odraža pripoznanje dečka in spodbujanje njegovega govora. Opozarjamo na 
udejanjanje izhodišč individualiziranega programa pri delu vzgojiteljice in vzgojitelja – 










7. RAZISKOVALNA VPRAŠANJA 
 
Glede na raziskovalni problem smo si postavili naslednja raziskovalna vprašanja, ki smo jih 
razdelili na dva vsebinska svežnja:  
 
Sveženj 1: Individualizirani program otroka z MAS 
 
RV1: Ali je individualizirani program otroka z motnjami avtističnega spektra v skladu z 
določitvami Zakona o usmerjanju (2011), Zakona o celostni zgodnji obravnavi (2019) in 
strokovnimi navodili Zavoda RS za šolstvo?  
RV2: Kako se v individualiziranem programu odražajo diskurzi nezmožnosti (Fulcher 1989 v 
Lesar 2008) in teorija pripoznanja (Kroflič 2009; Jeznik 2015)? 
 
Sklop 2: Vzgojno-izobraževalno delo strokovnih delavcev v oddelku vrtca 
 
RV3: Kako strokovni delavci načrtujejo, izvajajo in evalvirajo dejavnosti v oddelku, da 
sledijo določilom individualiziranega programa otroka z motnjo avtističnega spektra?  
RV4: Kako strokovni delavci pri svojem delu v oddelku spodbujajo komunikacijo otroka z 
motnjo avtističnega spektra (verbalno izražanje potreb, spodbujanje govora)? Kako zagotovijo 
možnost vzpostavljanja komunikacije z njimi (odzivi na otrokov govor, pogovor o čustvih, 
spodbujanje govora otroka) in z vrstniki (odpor in agresija otrok, pogovor o čustvih otroka in 











8.1 Osnovna raziskovalna metoda 
 
Empirični del naloge obravnavamo kot študijo primera, pri kateri po Janezu Sagadinu (2004) 
predstavimo posamezni primer. Ta vključuje eno osebo ali več. Lahko pa v okviru študije 
primera preučujemo ustanove. Značilnosti študije primera so zbiranje podatkov o primeru, 
njihova organzacija in analiza. Po končanem zbiranju podatkov in njihovi analizi je treba 
napisati poročilo, v katerem so prikazani izsledki študije primera (prav tam, str. 89). V našem 
primeru je uporabljena deskriptivna in eksplanativna študija primera, kjer se ugotavlja 
vzročno-posledični odnos med pojavi (prav tam, str. 98). Pri intepretaciji ugotovitev 
upoštevamo konkretne splete značilnosti in različne poteke dogodkov, ki nam pomagajo 
razumeti kontekst preučevane situacije (Mesec 1998, str. 44).  
 
8.2 Populacija, vključena v raziskavo 
 
V raziskavo je vključen deček z motnjo avtističnega spektra. Deček je bil v času raziskovanja 
vključen v program za predšolske otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno 
pomočjo (Zakon o usmerjanju 2011, člen 5; Zakon o celostni zgodnji obravnavi 2019, člen 
14). Star je bil pet let in opredeljen kot otrok z lažjimi govorno-jezikovnimi motnjami in kot 
otrok z motnjami avtističnega spektra: zmerni primanjkljaji v socialni komunikaciji in socialni 
interakciji ter zmerni primanjkljaji na področju vedenja, interesov in aktivnosti. Deček je 
vrtec začel obiskovati pri dveh letih in je isti vrtec obiskoval ves čas raziskave, ki je potekala 
v šolskem letu 2018/2019, v času med majem 2019 in junijem 2019. 
V raziskavo so vključeni dve strokovni delavki in en strokovni delavec, ki so v času raziskave 
delali z dečkom v oddelku: vzgojiteljica, vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice in logopedinja. 
Vzgojiteljica je po izobrazbi diplomirana vzgojiteljica in ima 18 let delovnih izkušenj. 
Vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice ima srednjo strokovno izobrazbo, s katero si je pridobil 
naziv vzgojitelj predšolskih otrok. Na delovnem mestu vzgojitelja – pomočnika vzgojiteljice 
je zaposlen 18 let. Logopedinja je po izobrazbi magistrica profesorica logopedije in 
surdopedagogike. Na delovnem mestu mobilne službe je zaposlena dve leti.  
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8.3 Postopek zbiranja podatkov 
 
Podatke smo zbirali v maju in juniju 2019 v enem izmed slovenskih vrtcev. Pred začetkom 
zbiranja podatkov smo pridobili dovoljenje ravnateljice in staršev. Zaradi zagotavljanja 
anonimnosti in varovanja osebnih podatkov v nadaljevanju niso uporabljena imena oseb in 
ime ustanove vzgoje in izobraževanja, kjer smo izvedli opazovanje in intervjuje s strokovnimi 
delavci. 
Pred izvedbo raziskave smo v začetku aprila 2019 obiskali vrtec, da bi se dogovorili in 
uskladili s strokovnimi delavci o terminu opazovanja dečka in za izvedbo intervjuja s 
strokovnimi delavci. Po uskladitvi terminov opazovanja smo izvedli uvodno opazovanje, ki ni 
potekalo po opazovalnem seznamu. To je bilo izvedeno 6. maja 2019. Namen opazovanja je 
bil spoznati dečka in njegovo vedenje v oddelku. Po uvodnem opazovanju smo se dogovorili 
za štiri določene datume nadaljnjega opazovanja. Vsa opazovanja so bila izvedena v maju in 
juniju 2019 (13. maja 2019, 20. maja 2019, 3. junija 2019 in 10. junija 2019). Zaradi 
medsebojnih usklajevanj so bila izmed dogovorjenih štirih opazovanj izvedena tri opazovanja, 
in sicer 13. maja 2019, 20. maja 2019 in 3. junija 2019. Bila so izvedena v časovnem 
obsegu???? ene ure. Opazovanje je potekalo v različnih delih dnevnega programa, da bi tako 
zajelo dinamiko dela vzgojiteljice in vzgojitelja – pomočnika vzgojiteljice skozi ves dan. 
Začelo se je po zajtrku, ob osmi uri, in končalo pred kosilom, ob 11.30. Vsak dogovorjeni 
termin je potekal ob drugem časovnem obdobju, v razponu ene ure. Poleg seznama 
opazovanja (priloga B), ki je bil glavno vodilo, smo vedno izvedli še etnografski zapis 
dogajanja (priloga D). Opazovane so bile: prosta igra otroka, vsakodnevna rutina (jutranji 
krog, delitev nalog dežurnega in osebna higiena) in vodene dejavnosti (športne dejavnosti, 
didaktične igre in grafomotorične vaje). 
Kriterije analize individualiziranega programa (priloga A) smo v vsebinskem smislu 
oblikovali v teoretičnem delu naše naloge. To so: 
– določila Zakona o usmerjanju (2011) in Zakona o celostni zgodnji obravnavi (2019),  
– prvine medicinskega diskurza in diskurza pravic,  
– teorija pripoznanja (Jeznik 2015).  
Kriterije smo uporabili pri analizi individualiziranega programa, bolj podrobno pri analizi 
globalne ocene otroka in ciljev v individualiziranem programu (Zakon o usmerjanju ... 2011, 
člen 36). Osredotočili smo se na opredelitev primanjkljajev v globalni oceni dečka in na 
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opredelitev njegovih močnih področij. Pri opredelitvi primanjkljajev smo se osredotočali na 
pojavljanje medicinskega diskurza (Fulcher 1989 v Lesar 2008) v zapisih individualiziranega 
programa. Na močna področja dečka smo se pa osredotočali zato, da bi ugotovili prisotnost 
diskurza pravic (Fulcher 1989 v Lesar 2008) in teorije pripoznanja (Kroflič 2009; Jeznik 
2015). 
Prav tako smo izvedli intervju (priloga C) z vzgojiteljico, vzgojiteljem predšolskih otrok – 
pomočnikom vzgojiteljice in z logopedinjo, ki izvaja dodatno strokovno pomoč – pomoč, 
namenjeno premagovanju primanjkljajev, ovir oziroma motenj. Intervju je bil strukturiran po 
vnaprej določeni shemi, izveden ustno in v fazi obdelave transkriptiran (Vogrinc 2008, str. 
158). Poudarili smo povezanost med opazovanjem v oddelku, ki se je osredotočalo na zgoraj 
omenjena področja, ter mnenjem strokovnih delavk in delavca o delovanju dečka v oddelku, 
torej smo ugotavljali diskrepanco med opazovanjem njihovega dela in njihovim mnenjem.  
 
8.4 Opis postopkov obdelave podatkov  
 
Podatke, ki smo jih pridobili z raziskovalnimi instrumenti (priloga A, B in C), smo 
kvalitativno-vsebinsko obdelali. Vogrinc (2008) ta proces opisuje kot proces kodiranja, ki 
pomeni interpretacijo analiziranega besedila oziroma določanje pomena posameznim delom 
besedila – ključne besede, pojmi, kode (prav tam, str. 61). Pri kvalitativni obdelavi podatkov 
smo uporabili sistem zaprtega kodiranja, kjer smo poskušali s kodami in kategoriziranjem 
besedila oblikovati teoretično razlago ali pojasnitev preučevanega pojava (prav tam, str. 61). 
Najprej smo opravili analizo individualiziranega programa dečka (priloga A). Merila za 
analizo smo oblikovali na podlagi teorije. Ta so opisani v postopkih zbiranja podatkov. 
Dobesedne zapise smo uredili v skladu s kriteriji in jih s pomočjo razpredelnice razčlenili na 
sestavne enote. Tako smo dobili enote kodiranja.  
Pri obdelavi podatkov strukturiranega opazovanja (priloga B) smo najprej opravili 
transkripcijo etnografskih zapisov in opazovalnih seznamov. Analizirali smo podatke, ki smo 
jih pozneje uporabili pri interpretaciji raziskovalnih vprašanj vsebinskega sklopa o vzgojnem 
delu strokovnih delavk in delavca v oddelku vrtca. 
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Pri analizi intervjujev (priloga C) smo prav tako najprej naredili transkripcijo in besedilo 
razčlenili na sestavne dele. Tako smo dobili enote kodiranja. Enote kodiranja smo združili v 
kategorije, ki smo jih nato analizirali (Vogrinc 2008, str. 64). 
S pomočjo kategorij smo oblikovali utemeljeno teorijo, ki jo Vogrinc (2008) opredeljuje kot 
teorijo, ki je izpeljana iz podatkov, sistematično zbranih in analiziranih v raziskovalnem 
procesu. Opiše jo z naslednjimi značilnostmi: 
– oblikovana je iz zbranih podatkov in nastaja v celotnem raziskovalnem procesu (prav 
tam, str. 76), 
– pristop k oblikovanju utemeljene teorije je iterativen ali rekurziven. To pomeni, da 
potekata zbiranje podatkov in njihova analiza vzporedno in s tem oba procesa vplivata 
drug na drugega (prav tam, str. 67), 
– pri oblikovanju utemeljene teorije imajo pomembno vlogo sprotni opomniki (prav 
tam, str. 67), 
– utemeljena teorija je kontekstualno vezana, ne gre za splošno teorijo, ki ima širok 
domet, ampak za teorijo, ki velja le v določenih okoljih in pod določenimi pogoji 
(prav tam, str. 67). 
 
8.5 Opis merskih inštrumentov 
 
V magistrski nalogi so uporabljeni trije merski inštrumenti: individualizirani program dečka 
(priloga A), opazovalni seznam otroka z MAS (priloga B) in delno strukturiran intervju 
(priloga C). 
Pri individualiziranem programu dečka smo se osredotočili na kriterije, ki smo jih oblikovali 
na podlagi določil 36. člena Zakona o usmerjanju (2011), ki določa sestavine 
individualiziranega programa, Zakona o celostni zgodnji obravnavi (2019), v katerem so v 15. 
členu zapisane oblike pomoči predšolskemu otroku s posebnimi potrebami. Osredotočili smo 
se tudi na Navodila (2003), bolj podrobno na dopolnitve za delo z otroki z motnjami vedenja 
in osebnosti (prav tam, str. 35). Ker v letu izida Navodil (2003) otroci z MAS še niso bili 
opredeljeni kot posebna kategorija in novejših priporočil stroke ni bilo mogoče najti, smo se 
pri interpretaciji izsledkov naše raziskave oprli na omenjena Navodila (2003). Kriterije smo 
ovrednotili v teoretičnem delu naše naloge in se pri interpretaciji osredotočili tudi na teorijo 
pripoznanja (Kroflič 2009; Jeznik 2015) in diskurze nezmožnosti (Lesar 2008). 
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Opazovalni seznam otroka z MAS je bil narejen za opazovanje dečka. Vključeval je področja, 
kot so odzivi na otrokov govor, spodbujanje govora, pogovor o čustvih, odzivi na neprimerno 
vedenje otroka in ohranjanje otrokove pozornosti. Po prvem opazovanju smo opredelili 
področja opazovanja, ki so navedena na opazovalnem seznamu. 
Opravili smo tri delno strukturirane intervjuje, pri katerih smo uporabili osem vprašanj 
odprtega tipa in samo eno zaprtega tipa. Pri izvedbi intervjuja z vzgojiteljico in vzgojiteljem – 
pomočnikom vzgojiteljice smo se osredotočili na vprašanja, ki so vsebovala tematiko, kot so 
delovna doba strokovnih delavcev, delovne izkušnje, udeležba na strokovnih izobraževanjih, 
načrtovanje dejavnosti in potek v oddelku, spodbujanje komunikacije dečka v oddelku in 
možnost vzpostavljanja komunikacije dečka z vzgojiteljico in vzgojiteljem – pomočnikom 
vzgojiteljice. Intervju, ki je bil izveden z logopedinjo, je vseboval pet vprašanj, štiri vprašanja 
odprtega tipa in eno vprašanje zaprtega tipa. Vprašanja so vsebovala tematiko, kot so delovna 
























9.1 Individualizirani program otroka z MAS 
 
Začetno raziskovanje je temeljilo na analizi individualiziranega programa dečka z motnjo 
avtističnega spektra. Najprej smo želeli smo ugotoviti, ali so postavke individualiziranega 
programa v skladu z Zakonom o usmerjanju (2011), Zakonom o celostni zgodnji obravnavi 
(2019) in strokovnimi navodili Zavoda RS za šolstvo. V nadaljevanju bomo predstavili 
odgovore na prvo raziskovalno vprašanje iz tega vsebinskega sklopa. 
RV1: Ali je individualizirani program otroka z motnjami avtističnega spektra v skladu z 
določitvami Zakona o usmerjanju (2011), Zakona o celostni zgodnji obravnavi (2019) in 
strokovnimi navodili Zavoda RS za šolstvo?  
Pri iskanju odgovorov smo se najprej osredotočili na zapis ciljev in oblik dela na posameznih 
področjih vzgoje in izobraževanja. Izpostavili smo govorno-jezikovno področje in področje 
usvajanja socialnih spretnosti. 
Preglednica 1: Cilji in oblike dela na posameznih področjih vzgoje in izobraževanja 
KODIRNE ENOTE KODE  KATEGORIJE 
»Po posvetu z vzgojiteljicama in 
opazovanju otroka je bilo pri otroku 
zaznati veliko odstopanje v čustveno 
socialnem, govornem in fiziološkem 
razvoju v primerjavi z vrstniki.« 
»Spodbujanje jezikovnih zmožnosti: 
komunikacije, širjenje besednega 
zaklada, artikulacije, 
razumevanja.« 
Odstopanje v čustvenem, 




Spodbujanje jezikovnih zmožnosti 
Globalni cilj: govorno-jezikovno 
področje 
»Prvo leto je otrok ob dodatni 
strokovni pomoči vidno napredoval 
na socialni in čustveni ter 
kognitivno- vedenjski ravni.« 
»Usvajanje socialnih spretnosti: 
aktivno in vodljivo deluje v skupini, 
interaktivno sodeluje z otroki v 
skupini.« 
Napredovanje na socialni in  
čustveni ter kognitivno-vedenjski 
ravni 
 
Aktivno in vodljivo sodelovanje v 
oddelku 




»Otrokovo razumevanje se sproti 
preverja, upoštevajo se nebesedna 
in besedna sporočila.« 
 
»Odrasli po potrebi delujejo kot 
komunikacijski'»most' med otrokom 
in njegovimi vrstniki.« 
 
Sprotno preverjanje razumevanja 
 
 
Odrasli kot komunikacijski »most« 
Metode in oblike dela: govorno-
jezikovno področje 
»Omogoči se mu vključevanje v igro 
s sovrstniki tako, da poteka igra v 
manjši skupini, s konkretnimi 
navodili in natančno upoštevanimi 
pravili « 
»Nudi se mu opora pri 
premagovanju čustvenega odziva v 
določenih situacijah. Omogoči se 
mu umik v umirjeni kotiček 
igralnice. « 
»Individualno delo, zlasti v 
knjižnem kotičku in kotičku, kjer se 
uporabljajo razne igre sestavljanja, 
razvrščanja in povezovanja.« 




Opora pri premagovanju čustvenega 




Metode in oblike dela: specialno 
pedagoško področje 
 
Nato smo se osredotočili na opredelitev zapisanih strategij vključevanja dečka v oddelek. 
Poudarili smo sodelovanje dečka z vrstniki v oddelku in usvajanje socialnih spretnosti. 
 
Preglednica 2: Strategije vključevanja otroka z motnjo avtisitčnega spektra v oddelek 
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Sodeluje pri igricah v krogu, 
gibalno-posnemovalnih igrah ter 
zaznava vsebino in ritem.« 
»Otroka se spodbuja k socialnim 
aktivnostim, prilagodljivosti ter 
sodelovanju pri igri ali delu z 
drugimi otroki.« 
Sodelovanje pri vodenih dejavnostih 
v oddelku 
 
Sodelovanje pri igri z drugimi 
otroki 
Interaktivno sodelovanje z otroki v 
oddelku 
»Prepoznava pravila ustreznega 
vedenja.« 
»Pridobiva samostojnost pri 





Samostojnost v novih situacijah 
Usvajanje socialnih spretnosti 
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V nadaljevanju bomo predstavili temeljne ugotovitve iz analize individualiziranega programa 
dečka in odgovorili na prvo raziskovalno vprašanje.  
Zakon o usmerjanju (2011) določa, da se z individualiziranim programom v programu za 
predšolske otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo določita 
organizacija in izvedba dodatne strokovne pomoči za premagovanje primankljajev ter 
izvajanje svetovalnih storitev in učne pomoči (prav tam, člen 36). Individualizirani program 
dečka vsebuje zgoraj navedene prvine, saj se osredotoča na govorno-jezikovno področje, 
usvajanje socialnih veščin in specialno pedagoško področje. Ta tri področja so razdeljena na 
globalne in operativne cilje pri delu z dečkom in na strategije vključevanja dečka v oddelek, 
kar je prav tako določeno v 36. členu Zakona o usmerjanju (2011). Na govorno-jezikovnem 
področju se individualizirani program dečka osredotoča na spodbujanje njegovih jezikovnih 
zmožnosti, kar se na konkretni ravni izvaja s sprotnim preverjanjem razumevanja in 
dojemanjem odraslega kot komunikacijskega »mostu« med dečkom in vrstniki. Pri usvajanju 
socialnih spretnosti je poudarek na napredku na socialno-čustveni in kognitivni vedenjski 
ravni, kar se na konkretni ravni odraža pri vključevanju v igro s sovrstniki, možnostjo umika v 
umirjen kotiček in poudarkom na individualnemu delu. Na specialnopedagoškem področju se 
individualizirani program dečka osredotoča na oporo pri premagovanju čustvenih stisk, 
dodatnih navodilih in pri delu s konkretnimi materiali (senzorično učenje) pri učnem procesu. 
Strategije vključevanja dečka v oddelek v individualiziranem programu vključujejo 
interaktivno sodelovanje z otroki v oddelku in usvajanje socialnih spretnosti. Pri 
interaktivnem sodelovanju dečka z drugimi otroki v oddelku tsa na konkretni ravni vključeni 
sodelovanje pri vodenih dejavnostih v oddelku in sodelovanje pri igri z drugimi otroki. Pri 
usvajanju socialnih spretnosti je vključena usmeritev otroka k pričakovanemu vedenju in 
samostojnosti v novih situacijah. 
Zakon o celostni zgodnji obravnavi (2019) določa, da se v programu za predšolske otroke s 
prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo prilagodita način in organizacija 
izvajanja programa ter se zagotovi dodatna strokovna pomoč strokovnega delavca, ki 
izpolnjuje pogoje v skladu s predpisi (prav tam, člen 15). Vsebina individualiziranega 
programa je v skladu z Zakonom o zgodnji obravnavi (2019), ker opredeljuje prilagojene 
oblike in metode dela z dečkom v oddelku. To je v analiziranem dokumentu navedeno pri 
strategijah vključevanja dečka v oddelek. 
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Navodila (2003) se ne nanašajo na otroke z MAS, ampak na prilagoditve izvajanja dejavnosti 
pri delu z otroki z motnjami vedenja in osebnosti. Takšne prilagoditve ustvarjajo položaje, pri 
katerih otrok pridobiva ustrezne socialne izkušnje ter razvija in bogati socialne veščine in 
komunikacijske spretnosti (prav tam, str. 36). Ugotovimo lahko, da je individualizirani 
program dečka v skladu tudi z Navodili (2003), saj so se strategije dela z dečkom v oddelku 
osredotočale na ukvarjanje s primanjkljaji na socialnem področju in utrjevanje socialnih 
veščin. Bolj natančno so bile dejavnosti opredeljene v metodah in oblikah dela z dečkom. Te 
so potek vodenih dejavnosti v manjši skupini (po kotičkih), vključevanje konkretnih navodil, 
natančno upoštevanje pravil, opora pri premagovanju čustvenega odziva v določenih 
položajih, umik v umirjen kotiček igralnice in individualno delo z dečkom. 
Naša analiza je torej pokazala, da postavke individualiziranega programa dečka sledijo 
določilom Zakona o usmerjanju (2011) in Zakona o zgodnji obravnavi (2019), saj so v 
dokumentu navedeni globalni in operativni cilji pri delu z dečkom v oddelku ter metode  in 
oblike pomoči pri vključevanju dečka v oddelek. Ugotovili smo, da strokovna navodila 
Zavoda RS za šolstvo ne opredeljujejo kategorije otrok z motnjami avtističnega spektra kot 
posebne skupine, ampak opisujejo le otroke z motnjami vedenja in osebnosti. Na tem mestu 
lahko opozorimo na pomembnost posodobitve kategorij tudi na ravni Navodil (2003) in 
ustvarjanje posebne kategorije otrok z motnjami avtističnega spektra, da bi se lahko 
strokovnim delavcem dalo oprijemališče pri načrtovanju in izvedbi dejavnosti v oddelku. 
V nadaljevanju bomo predstavili izsledke analize, pri kateri smo odgovorili na drugo 
raziskovalno vprašanje. Zanimalo nas je, kako se v individualiziranem programu dečka 
odražajo diskurzi nezmožnosti (Fulcher 1989 v Lesar 2008) in teorija pripoznanja (Jeznik 
2015; Kroflič 2009). Oba koncepta sta predstavljena v teoretičnemu delu naloge. 
RV2: Kako se v individualiziranem programu odražajo diskurzi nezmožnosti (Fulcher 1989 v 
Lesar 2008) in teorija pripoznanja (Kroflič 2009; Jeznik 2015)? 
Pri odgovoru na drugo raziskovalno vprašanje smo se najprej osredotočili na pojavitev 
medicinskega diskurza v individualiziranem programu dečka. Opozorili smo na odstopanje od 




Preglednica 3: Pojavitev prvin medicinskega diskurza (Fulcher 1989 v Lesar 2008) v globalni oceni 
 
Najprej smo raziskovali, ali se v individualiziranem programu dečka pojavljajo prvine 
medicinskega diskurza. Fulcher (1989 v Lesar 2008) ga povezuje s fizično poškodbo kot 
podstatjo za nezmožnost. Nezmožnost je tako individualizirano interpretirana in osredotočena 
na objektivne dejavnike vsakega otroka posebej in te ovrednoti izključno stroka (prav tam, str. 
96). V globalni oceni pri individualiziranem programu dečka smo zaznali tri prvine 
medicinskega diskurza: odstopanje, primanjkljaj in primerjanje z »normalo«. Odstopanje je 
bilo v globalni oceni opisano s kriteriji, kot so: čustveno-socialni, govorni in fiziološki razvoj. 
To odstopanje se je nanašalo na dečkove vrstnike. Primanjkljaji so bili pri dečku zaznani na 
govornemu področju. Dečka globalna ocena primerja z »normalo« v smislu primerjanja z 
njegovimi vrstniki v oddelku. Opisane so bile posebnosti na področju komunikacije, 
interakcije, govora in vedenja. Prav tako je bilo opisano, da se deček ne vključuje v 
interaktivno delovanje v oddelku.  
Sklenemo lahko, da so v individualiziranem programu dečka bile opažene lastnosti 
medicinskega diskurza (Fulcher 1989 v Lesar 2008), ker so omenjene postavke objektivno 
zaznali strokovni delavci, ki so sestavili ta program. Primerjanje dečka z »normalo« in govor 
o odstopanju sta postavljala dečka v pasivni položaj, kjer so bili za premagovanje teh 
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Po posvetu z vzgojiteljicama in 
opazovanju otroka je bilo pri otroku 
zaznati veliko odstopanje v 
čustveno-socialnem, govornem in 
fiziološkem razvoju v primerjavi z 
vrstniki.« 
Zaznano odstopanje v čustveno-
socialnem, govornem in fiziološkem 
razvoju 
 
Odstopanje od nevrotipičnega 
razvoja vrstnikov 
»Izstopa predvsem primanjkljaj na 
govornem področju, tudi pozornost 
je kratkotrajna in šibka.« 





»Veliko odstopanje v čustveno 
socialnem, govornem in fiziološkem 
razvoju v primerjavi z vrstniki.« 
»Posebnosti na področju 
komunikacije, interakcije, govora in 
vedenja « 
»Ne vključuje se v socialno 
interaktivno delovanje v skupini.« 





Se ne vključuje. 
Primerjanje z »normalo« 
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primanjkljajev odgovorni izključno strokovni delavci, ki so delali z njim v oddelku. O tem 
piše tudi Fulcher (1989 v Lesar 2008), ko opozori na usposobljenost stroke za diagnosticiranje 
in obravnavo otroka s posebnimi potrebami ter izključevanje pravic otroka. Tak odnos postavi 
otroka v podrejen položaj, ker o njem odloča izključno stroka (prav tam, str. 96).  
Ugotovili smo, da se v individualiziranem programu dečka pojavljajo prvine medicinskega 
diskurza (Fulcher 1989 v Lesar 2008), ki so se odražale s poimenovanjem značilnosti dečka 
kot primanjkljaji in osredotočanjem na primerjanje z vrstniki. V nadaljevanju smo želeli 
ugotoviti, ali se v individualiziranemu programu dečka pojavlja tudi diskurz pravic (Fulcher 
1989 v Lesar 2008). 
Nato smo se osredotočili na raziskavo pojavitve prvin diskurza pravic v individualiziranem 
programu dečka. Poudarili smo osredotočenost na močna področja dečka in njegove interese. 
 
Preglednica 4: Pojavitev prvin diskurza pravic (Fulcher 1989 v Lesar 2008) v globalni oceni 
 
Fulcher (1989 v Lesar 2008) v nasprotju z medicinskim diskurzom opisuje diskurz pravic kot 
diskurz, ki vključuje potrebe in želje otrok s posebnimi potrebami (prav tam, str. 97). 
Omenjeni diskurz je bil zaznan v individualiziranemu programu dečka v dveh primerih: ob 
osredotočanju na močna področja in na interese dečka. Močna področja so opisana kot 
reševanje matematičnih problemov ter usvojitev barv in branje. Interesi dečka so se v 
individualiziranemu programu osredotočali na gibalne dejavnosti, kot so tek, ples, poskoki in 
poslušanje glasbe. Tudi v metodah in oblikah dela z dečkom v oddelku so bili poudarjeni 
zgoraj omenjeni interesi. Dejavnosti za dečka so bile načrtovane v skladu z njegovimi interesi 
in močnimi področji. 
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Brez težav rešuje matematične 
probleme urejanja, razvrščanja, 
povezovanja del-celota, iskanja 
parov.« 
»Pozna barve. Otrok že bere.« 
Rešuje matematične probleme. 
 
 
Usvojitev barv in branje 
Močna področja 
»Izraze veselja kaže ob gibalnih 
dejavnostih (vadbene ure, gibalne 
minutke): tek, poskoki in poslušanju 
glasbe. « 






Ugotovitve ob pojavnosti medicinskega diskurza in diskurza pravic v individualiziranemu 
programu dečka so nas pripeljale do oblikovanja predstave o tem, kako ds strokovni delavci v 
oddelku pripoznali dečka. Kroflič (2009) v svojem delu opozori, da se za diskurzivnimi 
praksami skriva določena politika pripoznanja (prav tam, str. 9). Jeznik (2015) opozori na 
zdajšnje anomalije slovenskega sistema usmerjanja otrok s posebnimi potrebami. Navede, da 
so postopki usmerjanja pri nas še vedno oblikovani na podlagi medicinskega diskurza, 
usmerjenega v diagnosticiranje primanjkljajev. To kaže na ključno značilnost napačnega 
pripoznanja otrok (prav tam, str. 59). Opredeli dve obliki neustreznega pripoznanja otrok s 
posebnimi potrebami (po Fraser 2007): napačno pripoznanje in nepripoznanje (prav tam, str. 
56). Na podlagi analize lahko sklenemo, da smo v individualiziranemu programu dečka 
zaznali napačno pripoznanje. Čeprav so postavke programa vključevale osredotočanje na 
močna področja in interese dečka, se je program močno osredotočal na primanjkljaje in 
premagovanje teh primanjkljajev. Odstopanje od »normale« in diagnostiko primanjkljajev pa 
ocenjuje in odredi stroka, ki neposredno dela z dečkom. Jeznik (2015) opozori na anomalijo 
obravnave otroka s posebnimi potrebami v oddelku. Otrok mora ob vključitvi biti deležen 
prilagoditev, ki so predpostavljene v individualiziranemu programu, v postopku usmerjanja pa 
odločajo strokovnjaki, ki o njem ne vedo nič, ne poznajo njegovega identitetnega položaja. To 
lahko privede do napačnega pripoznanja otroka (prav tam, str. 56). Strokovna skupina, ki je 
sestavila individualizirani program dečka, ga je imela možnost spoznati, saj je bil že drugo 
leto vključen v isti oddelek. Kljub temu se je individualizirani program dečka osredotočal le 
na njegove primanjkljaje. Izpostavljeni so bili dve močni področji (matematične naloge in 
branje) in dva interesa (gibalne dejavnosti in glasba). Zato lahko sklenemo, da smo opazili 
karakteristike napačnega pripoznanja dečka. 
V nadaljevanju bomo prikazali ugotovitve drugega sklopa analize, ki izhaja iz strukturiranega 
opazovanja dečka v oddelku vrtca (načrtovanje in izvedba dejavnosti strokovnih delavcev, 
komunikacijske veščine dečka, spodbuja da strokovnih delavcev h komunikaciji in odziv na 
komunikacijo dečka) in izvedli analizo intervjujev z vzgojiteljico, vzgojiteljem – 
pomočnikom vzgojiteljice in logopedinjo. Namen tega sklopa je ugotovitev diskrepance med 
navedbami strokovnih delavcev o načrtovanju in izvedbi dejavnosti ter opazovanjem izvedbe 





9.2 Vzgojno-izobraževalno delo strokovnih delavcev v oddelku vrtca 
 
Želeli smo izvedeti, kako strokovni delavci sledijo postavkam individualiziranega programa 
dečka pri načrtovanju in izvajanju dejavnosti v oddelku. Pri raziskovanju smo se osredotočili 
na upoštevanje prilagoditev, ki so navedene v individualiziranem programu dečka, in na 
spodbujanje verbalne komunikacije pri dečku. V nadaljevanju bomo odgovorili na 
raziskovalno vprašanje iz drugega vsebinskega sklopa. 
RV3: Kako strokovni delavci načrtujejo in izvajajo dejavnosti v oddelku, da sledijo določilom 
Individualiziranega programa otroka z motnjo avtističnega spektra? Kako upoštevajo 
prilagoditve, ki so navedene v individualiziranem programu otroka z motnjo avtističnega 
spektra? 
Pri iskanju odgovora na zgoraj omenjeno raziskovalno vprašanje smo se osredotočili na 
naslednje sklope: organizacija vodenih dejavnosti, osredotočanje na govorni razvoj otroka in 
spodbujanje vzpostavljanja primernih socialnih odzivov otroka. Izhajali smo iz podatkov, ki 
smo jih pridobili s strukturiranim opazovanjem in izvedbo intervjujev. 
 
9.2.1 Organizacija vodenih dejavnosti 
 
Pri raziskovanju organiziranosti vodenih dejavnosti vzgojiteljice in vzgojitelja – pomočnika 
vzgojiteljice smo se najprej osredotočili na to, kako vzgojiteljica vodi dejavnost. Opazovali 
smo dejavnost branje pravljice Zvezdica Zaspanka. 
Preglednica 5: Organizacija vodenih dejavnosti (opazovalna lista otroka z MAS – branje pravljice Zvezdica 
Zaspanka) 
OPAZOVANO VEDENJE POGOSTOST POJAVLJANJA 
  f 
1. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik s strokovnimi delavci 
v oddelku. 
Očesni stik:  1 
Dotik (objem, sedenje v naročju, držanje za roke): 0 
Verbalno komuniciranje:  0 
2. Otrok z MAS ne izraža 
interesa za sodelovanje z 
drugimi otroki pri vodenih 
Ne vzpostavlja očesnega stik:  3 
Fizično se ne približa vrstnikom (skrije se pod mizo, 




dejavnostih v oddelku. umiritev«): 
Moti dejavnost (kriči, spušča različne moteče zvoke – 
cepeta z nogami, meče predmete po tleh): 
0 
3. Otrok z MAS izrazi 
zanimanje za vodene 
dejavnosti, ki se izvajajo v 
oddelku. 
Verbalno komunicira (postavlja vprašanja, odgovarja na 
vprašanja):  
0 
Usmerja pozornost k strokovnima delavcema (jima sledi z 
očmi, se obrača proti njima):  
0 
4. Otrok z MAS pri vodenih 
dejavnostih sodeluje z 
drugimi otroki v oddelku. 
 
Vzpostavlja očesni stik:  
 
1 
Verbalno komunicira z drugimi otroki (jih sprašuje, se z 
njimi pogovarja): 
0 
Išče bližino vrstnikov: 0 
5. Otrok z MAS se med 
izvajanjem vodenih 
dejavnosti v oddelku 
neprimerno odziva. 
Ni zainteresiran:  3 
Agresija: 0 
Neposlušnost:  1 
Kričanje: 0 
6. Strokovni delavci se pri 
vodenih dejavnostih v 
oddelku odzivajo na 
neprimerno vedenje otroka z 
MAS. 
Opozoritev:  1 
Kazen (odstranitev otroka iz oddelka, osamitev otroka): 0 
Preusmerjanje pozornosti nazaj na dejavnost:  3 
7. Strokovni delavci se 
odzivajo na vprašanja otroka 
z MAS. 
Odgovor na vprašanje otroka: 0 
Postavljanje podvprašanj: 0 
Spraševanje po interesih otroka:  2 
8. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, ga 
strokovni delavci spodbujajo 
k sodelovanju. 
Fizična bližina strokovnih delavcev:  2 
Spraševanje o razlogih nesodelovanja: 0 
Dodatna spodbuda strokovnih delavcev:  1 
9. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, ga 
strokovni delavci pustijo pri 
miru, se ne odzivajo nanj. 
Ignoriranje: 0 
Preusmeritev pozornosti nazaj k dejavnosti:  2 
10. Strokovni delavci pri 
vodenih dejavnostih tudi 
sami spodbujajo druge 
otroke, da spodbujajo otroka 
z MAS. 
Pogovor z drugimi otroki (usmerjanje k pomoči vrstniku z 
MAS):  
2 
Druge otroke spodbujajo, naj tudi sami pomagajo otroku z 





Po opazovani dejavnosti smo nato izvedli intervju z vzgojiteljico. Predstavili smo njen potek 
vodene dejavnosti in izvedbo.  
 
Preglednica 6: Organizacija vodenih dejavnosti (intervju z vzgojiteljico 
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Otroci se v času prihoda v vrtec 
prosto igrajo, pred zajtrkom nekaj 
minut namenimo branju 
raznovrstnega gradiva.« 
»Pripravimo se na zajtrk: higiena, 
ugotavljanje prisotnosti (z 
obračanjem fotografij otrok na 
plakatu), določitev dežurnih na 
plakatu s pomočjo sličic, ki so jih 
izdelali otroci, urejanje urnika 
dejavnosti (slikovni prikaz 
dejavnosti in zapis), razdelitev 
prtičkov, pribora, krožnikov, hrane, 
pijače.« 
Otroci se prosto igrajo, branje 
raznovrstnega gradiva. 
 
Priprava na zajtrk, določitev 
dežurnih na plakatu s pomočjo 
sličic, razdelitev prtičkov in pribora 
Potek vzgojno-izobraževalnega 
procesa v oddelku 
»Nato izvedemo jutranji krog, ki 
vključuje pozdrav, štetje prisotnosti 
in pogovor o poteku dneva: pogovor 
o izvedbi dejavnosti, ki jih bomo 
skozi cel dan izvajali.« 
»Pred izvedbo vsake dejavnosti se 
najprej pogovorim s svojim 
pomočnikom, da vidim, na kakšen 
način lahko izvedema dejavnost, da 
bodo vsi otroci vključeni.« 
»Potem povem otrokom potek 
dejavnosti in jima skupaj z mojim 
pomočnikom razložima navodila. 
Nerazumevanje navodil takoj 
ugotovima, ko se prične izvedba. 
Trudiva se, da bi vsi otroci razumeli 
navodila in potek dejavnosti, zato 
sva jim vedno na voljo, sva v njihovi 
neposredni bližini.« 




Pogovor z vzgojiteljem – 




Pogovor z otroki o izvedbi 
dejavnosti, fizična bližina 
vzgojiteljice in vzgojitelja – 
pomočnika vzgojiteljice 




Prav tako smo opravili intervju z vzgojiteljem – pomočnikom vzgojiteljice. Pri izvedbi 
intervjuja smo tudi posvetili pozornost poteku vodene dejavnosti in  njeni izvedbi. 
 





KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Ko otroci pridejo v vrtec, se prosto 
igrajo, pred zajtrkom jim 
vzgojiteljica prebere kakšno 
pravljico.« 
»Pripravimo se na zajtrk: higiena, 
ugotavljanje prisotnosti (z 
obračanjem fotografij otrok na 
plakatu), določitev dežurnih na 
plakatu s pomočjo sličic, ki so jih 
izdelali otroci, urejanje urnika 
dejavnosti (slikovni prikaz 
dejavnosti in zapis), razdelitev 
prtičkov, pribora, krožnikov, hrane, 
pijače.« 




Priprava na zajtrk, določitev 
dežurnih na plakatu s pomočjo 
sličic, razdelitev prtičkov in pribora 
Potek vzgojno-izobraževalnega 
procesa v oddelku 
»Nato izvedemo jutranji krog, ki 
vključuje pozdrav, štetje prisotnosti 
in pogovor o poteku dneva: pogovor 
o izvedbi dejavnosti, ki jih bomo 
skozi cel dan izvajali.« 
»Pred izvedbo vsake dejavnosti se 
skupaj z vzgojiteljico odločiva, na 
kakšen način lahko izvedema 
dejavnost, da bodo vsi otroci 
vključeni.« 
»Vzgojiteljica potem otrokom pove 
potek dejavnosti in jim razloži 
navodila. Pri razlagi ji tudi jaz 
pomagam. Nerazumevanje navodil 
takoj ugotoviva, ko se prične 
izvedba. Trudiva se, da bi vsi otroci 
razumeli navodila in potek 
dejavnosti, zato sva jim vedno na 
voljo, sva v njihovi neposredni 
bližini.« 





Pogovor z vzgojiteljem – 
pomočnikom vzgojiteljice o izvedbi 
dejavnosti. 
 
Pogovor z otroki o izvedbi 
dejavnosti, fizična bližina 
vzgojiteljice in vzgojitelja – 
pomočnika vzgojiteljice. 
Izvedba vodenih dejavnosti 
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V nadaljevanju bomo navedli temeljne ugotovitve iz raziskovanja organiziranosti izvedbe 
vodenih dejavnosti pri vzgojiteljici in vzgojitelju – pomočniku vzgojiteljice. 
Pri opazovanju organizacije vodenih dejavnosti v oddelku smo se osredotočili na prilagajanje 
dejavnosti potrebam dečka ter na upoštevanje in vključevanje njegovih interesov. Pri vodeni 
dejavnosti branje pravljice (preglednica 5) smo opazili, da otroci sedijo v krogu, vzgojiteljica 
in vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice pa sedita poleg njih. Slednje ocenjujemo kot dobro 
prakso, saj sta strokovna delavca del skupine. Kurikulum (1999) postavi strokovnega delavca 
v vlogo usmerjevalca, vendar ne direktivnega, ter tako zgled za prijetno in prijazno 
komunikacijo. Med elemente prijazne komunikacije spadata verbalni in neverbalni vidik. Pri 
neverbalnemu vidiku so v ospredju nasmeh, dotik in prijem. Med elemente verbalne 
komunikacije pa spada govorjenje strokovnih delavcev v višini otrokovih oči (prav tam, str. 
12). Ko je vzgojiteljica brala pravljico skupaj z otroki v krogu, je ustvarila sproščeno 
razpoloženje v skupini. Vzgojiteljica je brala pravljico tako način, da so lahko otroci videli 
ilustracije, s poudarkom na slušnemu razumevanju (postavljanje vprašanj med branjem 
pravljice). Dejavnost je potrebam dečka prilagodila tako, da je sedel zraven nje. Tako je 
zagotovila, da je deček spremljal vsebino pravljice. Kot pomanjkljivost smo opazili samo en 
način usmerjanja pozornosti dečka na vsebino pravljice. Ko je vzgojiteljica opazila, da dečku 
pogled bega stran od ilustracij, ga je dregnila z roko in z neverbalno gesto naznanila, naj 
spremlja vsebino pravljice. Prav tako ga je na dejavnost večkrat verbalno opozorila tako, da je 
izrekla njegovo ime. V Navodilih (2003) je zapisano, da se morajo pri izvajanju dejavnosti 
ustvarjati situacije, v katerih bo otrok v večji meri pridobival ustrezne socialne izkušnje ter 
tako razvijal in bogatil socialne veščine. Otrok mora na pozitiven način utrjevati svoj položaj 
med vrstniki (prav tam, str. 37).  
V intervjuju je vzgojiteljica povedala, da je pri organizaciji vodenih dejavnosti predvsem 
pomembna izvedba dnevne rutine, šele nato se lahko skupaj z vzgojiteljem – pomočnikom 
vzgojiteljice dogovarja o izvedbi vodenih dejavnosti, saj je zanjo rutina tista osnova, ki daje 
otrokom stabilnost. Tako vedo, kaj so njihove naloge. Besede vzgojiteljice so se potrdile tudi 
pri opazovanju dejavnosti v oddelku. Opazili smo, da je vzgojiteljica veliko pozornosti 
namenila izvajanju dnevne rutine (jutranji krog, dežurni otrok, dnevne naloge s slikovnimi 
prikazi). Po opazovanju lahko potrdimo tudi, da se je pred izvedbo vodene dejavnosti vedno 
posvetovala z vzgojiteljem – pomočnikom vzgojiteljice, kar je prav tako omenila v intervjuju. 
Podobno je odgovarjal tudi vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice. To kaže na vzajemno 
sodelovanje strokovnih delavcev v oddelku. Tudi pri opazovanju vodenih dejavnosti smo 
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zaznali povezanost med strokovnima delavcema. Pri izvedbi intervjuja in opazovanju dela 
strokovnih delavcev v oddelku nismo zaznali odstopanj. Strokovna delavca sta vodene 
dejavnosti izvedla tako, kot sta predstavila v intervjuju. Sproti sta se dogovarjala o poteku 
dejavnosti in izvedbo otrokom tudi večkrat razložila. Med seboj sta se usklajevala tudi glede 
nalog. To smo zaznali kot pozitivno, saj so tako tudi otroci vedeli, kako izvesti dejavnost. 
Prav tako je bila takšna izvedba dobra za dečka, ker mu je bila omogočena fizična bližina z 
njune strani. Upoštevala sta prilagoditve, ki so zapisane v individualiziranem programu dečka. 
Vzgojiteljica je navedla, da si v veliki meri pomaga s slikovnimi ponazorili (komunikacijska 
knjiga), kar smo potrdili tudi z opazovanjem. Manjše odstopanje med opazovanim in 
povedanim v intervjuju z vzgojiteljico smo zaznali le med navedbo vzgojiteljice, da ob 
zaznanju dečkovega nelagodja z njim izvaja dejavnost individualno. Tega med opazovanjem 
nismo potrdili, ker vzgojiteljica dečka ni nikoli obravnavala zunaj skupine otrok, tako da bi 
mu navodila dejavnosti podrobneje razložila na samem. Vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice je 
večkrat pristopil k dečku, ko se je umaknil v miren kotiček.  
Prav tako pri nobeni uri opazovanja ni bilo mogoče zaznati odziva na neprimerno vedenje 
dečka ob vodenih dejavnostih. Opazovani deček je namreč izredno tih, sramežljiv in 
nekonflikten. Strokovna delavca sta ga morala spodbujati, da se je pridružil kakšni dejavnosti. 
Sklenemo lahko, da sta vzgojiteljica in vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice prilagodila 
dejavnosti potrebam dečka. Prilagajanje je potekalo kot osredotočanje na interese dečka in 
možnost dečkovega umika v kotiček za umiritev.  
 
9.2.2 Komunikacijske veščine 
 
V nadaljevanju bomo povzeli ugotovitve, ki se osredotočajo na komunikacijske veščine 
dečka. Pri raziskovanju smo se najprej osredotočili na opazovanje vodene dejavnosti branja 
pravljice Zvezdica Zaspanka. Pri opazovanju predstavljamo naslednje kategorije: dečkovo 
vzpostavljanje stika s strokovnimi delavci v oddelku in z vrstniki, verbalno komuniciranje 




Preglednica 8: Komunikacijske veščine (opazovalna lista otroka z MAS – branje pravljice Zvezdica Zaspanka) 
 
Pri izvedbi intervjuja z vzgojiteljico smo poudarili dečkovo komunikacijsko knjigo in pristop 
vzgojiteljice, ki temelji na individualni obravnavi dečka. 
Preglednica 9: Komunikacijske veščine (intervju z vzgojiteljico) 
OPAZOVANO VEDENJE POGOSTOST POJAVLJANJA 
  f 
1. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik s strokovnimi delavci v 
oddelku. 
Očesni  stik :  1 
Dotik (objem, sedenje v naročju, držanje za roke):  0 
Verbalno komuniciranje:  0 
2. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik z drugimi otroki v 
oddelku (nevodene 
dejavnosti, prosta igra, 
izvajanje dnevne rutine). 
Očesni  stik :  1 
Dotik (objem, držanje za roke, iskanje pozornosti s 
potegom roke vrstnika):  
0 
3. Otrok z MAS verbalno 
komunicira s strokovnimi 
delavci v oddelku.                  
 
                                            
Odgovor na vprašanja strokovnih delavcev: 0 
Postavljanje vprašanj: 0 
Pogovor s strokovnima delavcema: 0 
4. Otrok z MAS verbalno 
komunicira z drugimi otroki 
v oddelku 
Postavljanje vprašanj: 0 
Pogovor: 0 
5. Strokovni delavci se 
odzivajo na vprašanja otroka 
z MAS. 
Odgovor na vprašanje otroka: 0 
Postavljanje podvprašanj: 0 
Spraševanje po interesih otroka:  2 
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Pri izvedbi dejavnosti uporabljam 
veliko slikovne podpore, besednih 
spodbud in priložnosti za aktivno 
vključevanje v dejavnosti.« 
Slikovna podpora, besedne 









Pri raziskovanju komunikacijskih veščin dečka smo se osredotočili na vzpostavljanje stika s 
strokovnimi delavci v oddelku. Kurikulum (1999) poudari nekaj pomembnih elementov 
interakcije med otroci in strokovnimi delavci v oddelku. V nadaljevanju bomo opisali 
nekatere izmed njih. Prvi element je odzivanje na otrokova vprašanja in prošnje. Strokovni 
delavci, ki neposredno delajo z otrokom v oddelku, morajo biti dovzetni za njegove prošnje, 
tako za izkazane na verbalni ravni kakor tudi za takšne, ki jih izkazuje z neverbalnimie 
gestami. Drugi element je spodbujanje otroka k delitvi izkušenj, počutja in idej. Zadnji 
element, na katerega bomo opozorili, je spodbujanje zaželenega vedenja, preusmerjanje 
otroka na bolj sprejemljive dejavnosti in vedenje ter reševanje konfliktov na socialno 
sprejemljiv način (prav tam, str. 12). Pri opazovanju interakcije dečka s strokovnima 
delavcema med izvajanjem dejavnosti branje pravljice (preglednica 8) smo zaznali 
spodbujanje dečka k sodelovanju z drugimi otroki. Kot je bilo že navedeno pri interpretaciji 
vodenih dejavnosti, je deček sedel zraven vzgojiteljice v krogu. Vzgojiteljica je dečku ob 
zaznavanju njegove nezainteresiranosti z neverbalno gesto preusmerila pozornost nazaj k 
dejavnosti (gledanje ilustracij ob branju pravljice). Ob branju pravljice je otroke spodbujala k 
izražanju mnenj o njeni vsebini in jih tako spodbujala k delitvi svojih izkušenj, počutja in 
zamisli. Pri dečku je spodbujala izražanje njegovega mnenja na neverbalni ravni, saj ni 
komuniciral z drugimi otroki. Tukaj je bilo opaziti diferencirano ravnavanje vzgojiteljice, ker 
se je osreodotočala na izvajanje dejavnosti v skladu s prilagoditvami dečka. Ta je pri tej 
dejavnosti vzpostavljal stik z vzgojiteljico samo takrat, ko ga je z verbalnimi in neverbalnimi 
gestami opomnila, da mora pogled usmeriti vanjo in na ilustracijo pravljice. Z vzgojiteljem – 
pomočnikom vzgojiteljice deček prav tako ni vzpostavljal stika pri tej dejavnosti. Videli smo, 
da je vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice opozarjal in popravljal vedenje drugih otrok med 
izvajanjem dejavnosti. Opazili smo lahko, da je deček odmaknjen od svojih vrstnikov. Ni 
vzpostavljal stikov z njimi in tudi vrstniki ne z njim. Pri prosti igri se je deček najraje igral 
sam. Verbalno ni komuniciral, zato verbalne komunikacije s strokovnimi delavci in vrstniki v 
oddelku ni bilo mogoče opaziti. Kljub spodbudam strokovnih delavcev deček verbalno nikoli 
ni izrazil svojih potreb. Pozitivno pa ocenjujemo skrb vzgojiteljice za dobro počutje dečka v 
»Ko vidim, da ima težave pri 
razumevanju navodil ali sledenju 
dejavnosti, izvedem dejavnost tudi 
individualno z njim. « 
Izvedba dejavnosti individualno Individualizacija  
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oddelku. Ponudila mu je izvajanje dejavnosti, pri katerih verbalno komuniciranje ni bilo 
potrebno. To je vzgojiteljica potrdila tudi v intervjuju. Poudarila je, da zagotavlja 
vzpostavljanje komunikacije dečka z njo tako, da je v njegovi neposredni bližini. S tem je bolj 
dovzetna za njegova nebesedna sporočila. Nanje se lahko prej odzove z verbalnimi gestami. 
Tako tudi dečka spodbuja, da se odziva verbalno, ne samo neverbalno. Pri opazovanju 
dejavnosti v oddelku smo zaznali, da je bil vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice v bližini dečka. 
Medtem ko je vzgojiteljica drugim otrokom razlagala navodila za dejavnost, je bil on ob 
dečku in preverjal njegovo razumevanje navodil. Samo pri opazovanju dejavnosti branje 
pravljice Zvezdica Zaspanka (preglednica 8) smo opazili, da je vzgojiteljica sedela ob dečku 
in bila pozorna na njegove neverbalne geste. Spodbujala ga je, da je odgovarjal na vprašanja z 
besedama »ja« in »ne«. Prav tako ga je spodbujala, da je kakšno besedo ponovil za njo. 
Na tej podlagi lahko sklenemo, da sta se strokovna delavca pri izvedbi dejavnosti v oddelku 
osredotočala na vzpostavitev stika z dečkom, ki se je odražal v fizični bližini in pomoči. 
Navodila sta večkrat ponovila. Vzgojiteljica je uporabljala nadomestno komunikacijo, ki je 
bila združena v komunikacijski knjigi, kar zaznamo kot primer pozitivne prakse, saj deček 
verbalno ni komuniciral z drugimi v oddelku. Maja Ogrin in Barbara Korošec (2013) 
navajata, da je nadomestna komunikacija individualno prilagojen sistem, ki vključuje 
komunikacijske geste, kretnje in različne simbole. Simboli so deljeni na elektronske in 
grafične, kamor spadajo tudi slikovni simboli. Ti so lahko posamezni ali urejeni v 
komunikacijski knjigi (prav tam, str. 92). Vzgojiteljica je pri vzpostavljanju komunikacije z 
dečkom uporabljala slikovne simbole, ki so bili urejeni v komunikacijski knjigi. Knjiga je bila 
sestavljena s pomočjo logopedinje, ki z dečkom izvaja dodatno strokovno pomoč. V njej so 
simboli za ugotavljanje njegovih potreb (žeja, lakota in toaletne potrebe) in čustvenega stanja 
(veselje, žalost, jeza in strah). Vzgojiteljica je večkrat na dan uporabila komunikacijsko 
knjigo. To je dalo dečku možnost izbire. Čeprav verbalno ni izrazil svoje želje, se je le-ta 
izrazila s komunikacijsko knjigo.  





9.2.3 Socialne veščine 
 
V tem poglavju predstavljamo socialne veščine dečka. Naše raziskovanje se je najprej 
osredotočalo na opazovanje športnih iger. Poudarjamo naslednje kategorije: dečkov stik z 
vzgojiteljico in vzgojiteljem – pomočnikom vzgojiteljice ter z vrstniki, zanimanje za 
sodelovanje v dejavnosti, sodelovanje pri dejavnosti in dečkovo komuniciranje med 
dejavnostjo. 
Preglednica 10: Socialne veščine (športne igre) 
OPAZOVANO VEDENJE POGOSTOST POJAVLJANJA 
  f 
1. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik s strokovnimi delavci 
v oddelku. 
Očesni stik:  2 
Dotik (objem, sedenje v naročju, držanje za roke): 0 
Verbalno komuniciranje:  0 
2. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik z drugimi otroki v 
oddelku (nevodene 
dejavnosti, prosta igra, 
izvajanje dnevne rutine). 
Očesni stik:  2 
Dotik (objem, držanje za roke, iskanje pozornosti s 
potegom roke vrstnika):  
0 
Verbalno komuniciranje: 0 
3. Otrok z MAS ne izraža 
interesa za sodelovanje z 
drugimi otroki pri vodenih 
dejavnostih v oddelku. 
Ne vzpostavlja očesnega stika: 0 
Fizično se ne približa vrstnikom (se skrije pod mizo, se 
umakne v osamljen kot ali njemu namenjen ''kotiček za 
umiritev''):  
0 
Moti dejavnost (kriči, spušča različne moteče zvoke – 
cepeta z nogami, meče predmete po tleh): 
0 
4. Otrok z MAS izrazi 
zanimanje za vodene 
dejavnosti, ki se izvajajo v 
oddelku. 
Verbalno komunicira (postavlja vprašanja, odgovarja na 
vprašanja):  
0 
Usmerja pozornost k strokovnima delavcema (jima sledi z 
očmi, se obrača proti njima):  
1 
5. Otrok z MAS pri vodenih 
dejavnostih sodeluje z 
drugimi otroki v oddelku. 
Vzpostavlja očesni stik:  1 
Verbalno komunicira z drugimi otroki (jih sprašuje, se z 
njimi pogovarja): 
0 
Išče bližino vrstnikov: 0 
6. Otrok z MAS se med 
izvajanjem vodenih 
dejavnosti v oddelku 
neprimerno odziva. 
Ni zainteresiran:  0 
Agresija: 0 




7. Strokovni delavci se pri 
vodenih dejavnostih v 
oddelku odzivajo na 
neprimerno vedenje otroka z 
MAS. 
Opozoritev: 0 
Kazen (odstranitev otroka iz oddelka, osamitev otroka): 0 
Preusmerjanje pozornosti nazaj na dejavnost:  1 
8. Otrok z MAS verbalno 
komunicira s strokovnimi 
delavci v oddelku.                  
 
                                            
Odgovor na vprašanja strokovnih delavcev: 0 
Postavljanje vprašanj: 0 
Pogovor s strokovnima delavcema: 0 
9. Otrok z MAS verbalno 
komunicira z drugimi otroki 
v oddelku 
Postavljanje vprašanj: 0 
Pogovor: 0 
10. Strokovni delavci se 
odzivajo na vprašanja otroka 
z MAS. 
Odgovor na vprašanje otroka: 0 
Postavljanje podvprašanj: 0 
Spraševanje po interesih otroka:  1 
11. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, ga 
strokovni delavci spodbujajo 
k sodelovanju. 
Fizična bližina strokovnih delavcev:  2 
Spraševanje o razlogih nesodelovanja:  2 
Dodatna spodbuda strokovnih delavcev:  2 
12. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, ga 
strokovni delavci pustijo pri 
miru, se ne odzivajo nanj. 
Ignoriranje: 2 
Preusmeritev pozornosti nazaj k dejavnosti:  2 
13. Strokovni delavci pri 
vodenih dejavnostih tudi 
sami spodbujajo druge 
otroke, da spodbujajo otroka 
z MAS. 
Pogovor z drugimi otroki (usmerjanje k pomoči vrstniku z 
MAS):  
3 
Druge otroke spodbujajo, naj tudi sami pomagajo otroku z 
MAS pri vodenih dejavnostih:  
3 
 
Prav tako smo izvedli intervju z vzgojiteljico. Osredotočili smo se na njeno prilagajanje 




Preglednica 11: Socialne veščine (intervju z vzgojiteljico) 
 
Nato smo izvedli intervju z vzgojiteljem – pomočnikom vzgojiteljice, pri katerem smo 
poudarili njegovo prilagajanje izvajanja dejavnosti in individualne pobude, ki jih je namenil 
dečku. 
Preglednica 12: Socialne veščine (intervju z vzgojiteljem – pomočnikom vzgojiteljice) 
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Vedno sem v bližini otroka. Na 
takšen način zagotovim možnost 
vzpostavljanja komunikacije z 
mano. « 
  
Zagotavljanje bližine otroku 
 




»Da ima otrok možnost 
komunikacije z vrstniki, sem tukaj 
jaz, z mojo prisotnostjo. Otrokom 
naročim, naj ga vključijo v svojo 
igro, naj ga sprašujejo stvari. Prav 
tako otroka sama vključim k 
skupini.« 
 Prisotnost vzgojiteljice in spodbuda 
vzgojiteljice, da vrstniki vključijo 
otroka v igro. 
 
»Otroku dajem veliko individualnih 
pobud in časa, da se na njih tudi 
odzove.«  
 Individualne pobude vzgojiteljice 
in čas odziva otroka 
Individualne pobude  
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Ko vidim, da je otrok v stiski, se 
mu približam in ga na samem 
vprašam, kaj je narobe. To naredim 
na tak način, da mi lahko otrok 
odgovori na vprašanja z da ali ne.« 
Fizična bližina strokovnega delavca 




Prilagoditve izvedene dejavnosti 
 
 
»Vedno sem mu blizu, da lahko 
opazim, če je otrok v stiski. Tudi 
drugim otrokom naročim, naj mu 
pomagajo.« 
Pogovor z vrstniki o potrebah 
otroka 
Individualne pobude  
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Pri opazovanju socialnih veščin smo se osredotočili na spodbujanje vključevanja dečka v igro 
z vrstniki. Pri dejavnosti športne igre (preglednica 10) je vzgojiteljica spodbujala vrstnike, da 
so podali žogo dečku in tako nadaljevali igro. Deček se je samostojno vključeval v igro, ker je 
to dejavnost, ki pri njem vzbuja interes. Čeprav mu je dejavnost vidno ugajala, kar se je 
razbralo iz njegove drže in neverbalnih gest (očesni stik s strokovnimi delavci in vrstniki, 
nasmeh in prikimavanje), je vzgojiteljica dečka še vedno spraševala, ali mu dejavnost ustreza. 
Ko deček ni vedel, komu naj poda žogo, mu je vzgojiteljica z neverbalno gesto (iztegnjen prst 
proti vrstniku) pokazala, komu naj poda. Tega nismo zaznali kot negativen vidik spodbujanja 
vključevanja, saj je igra nemoteno potekala naprej. Prav tako smo se osredotočali na 
opazovanje opore strokovnih delavcev pri premagovanju čustvenega odziva ob socialnih 
situacijah. Pri dečku ni bilo opaziti neprimernega čustvenega odziva od izvedbi dejavnosti. 
Kot je bilo že povedano, je deček tih in miren, zato pri nobeni opazovani ni imel uri 
čustvenega izbruha. Vzgojiteljica je v intervjuju navedla, da pri dečku spodbuja komunikacijo 
z vključevanjem v dejavnosti, ki so mu v interesu. Opazili smo, da je bil deček del skupine, 
vključeval se je pri vsaki vodeni dejavnosti. Tudi vzgojiteljica in vzgojitelj – pomočnik 
vzgojiteljice sta gibalno dejavnost vodila tako, da je bil deček vključen. Kot je že navedeno, 
ima deček v individualiziranem programu napisano, da »izraze veselja kaže ob gibalnih 
dejavnostih«. Opazili smo, da sta tako vzgojiteljica kot vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice v 
ospredje postavila izvajanje gibalnih dejavnosti. Teh je bilo čez dan več kakor drugih (bralne 
urice, matematične urice, grafomotorične vaje, slušno razumevanje). Vzgojitelj – pomočnik 
vzgojiteljice je v intervjuju navedel, da se je osredotočal na omogočanje fizične bližine dečku. 
Ko je vzgojiteljica razlagala navodila za izvedbo dejavnosti, je vzgojitelj – pomočnik 
vzgojiteljice stal v bližini dečka. Ko je opazil, da deček ne sledi več navodilom, je pristopil do 
njega in mu jih ponovil. Zatem je dečku rekel, naj z besedama »ja« ali »ne« potrdi 
razumevanje navodil. Tako naj bi pri dečku spodbujal krepitev komunikacijskih veščin. To 
smo pri opazovanju dejavnosti tudi zaznali. Vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice je bil ob 
izvedbi dejavnosti skoraj vedno v bližini dečka. 
Sklenemo lahko, da je deček vzpostavljal stik z vzgojiteljico in vzgojiteljem – pomočnikom 
vzgojiteljice, ta mu je bil omogočen s fizično bližino strokovnih delavcev. Skoraj vedno sta 
bila v njegovi bližini in se odzivala na njegove potrebe. Prav tako sta sproti preverjala 
njegovo razumevanje navodil. Če sta opazila, da je bil v zadregi, ker ni vedel, kako dejavnost 
izvesti, sta pristopila k njemu in mu še enkrat pokazala izvedbo dejavnosti. S tem sta mu bila 
tudi v oporo pri premagovanju čustvenega odziva v socialnih situacijah.  
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V nadaljevanju bomo odgovorili na naslednje raziskovalno vprašanje, ki je del tega 
vsebinskega sklopa. Osredotočali smo se na naslednje sklope: spodbujanje komunikacije 
otroka z MAS v oddelku, vzpostavljanje komunikacije s strokovnimi delavci v oddelku in 
vzpostavljanje komunikacije z vrstniki v oddelku.  
 
9.2.4 Spodbujanje komunikacije otroka z MAS v oddelku 
 
RV4: Kako strokovni delavci pri svojem delu v oddelku spodbujajo komunikacijo otroka z 
motnjo avtističnega spektra (verbalno izražanje potreb, spodbujanje govora)? Kako 
zagotovijo možnost vzpostavljanja komunikacije z njimi (odzivi na otrokov govor, pogovor o 
čustvih, spodbujanje govora otroka) in vrstniki (odpor in agresija otrok, pogovor o čustvih 
otroka in vrstnikov, odzivi na neprimerno vedenje otroka, pogovor z vrstniki – sprejemanje 
različnosti)? 
Pri iskanju odgovora na četrto raziskovalno vprašanje smo se najprej osredotočili na 
opazovanje dejavnosti v oddelku. Poudarjamo naslednje kategorije: stik dečka z vzgojiteljico 
in vzgojiteljem – pomočnikom vzgojiteljice ter vrstniki, dečkovo sodelovanje, komuniciranje 
dečka in spodbude vzgojiteljice in vzgojitelja – pomočnika vzgojiteljice. 
Preglednica 13: Spodbujanje komunikacije otroka z MAS v oddelku (branje pravljice Zvezdica Zaspanka) 
OPAZOVANO VEDENJE POGOSTOST POJAVLJANJA 
  f 
1. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik s strokovnimi delavci 
v oddelku. 
Očesni stik:  1 
Dotik (objem, sedenje v naročju, držanje za roke): 0 
Verbalno komuniciranje:  0 
2. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik z drugimi otroki v 
oddelku (nevodene 
dejavnosti, prosta igra, 
izvajanje dnevne rutine). 
Očesni stik:  1 
Dotik (objem, držanje za roke, iskanje pozornosti s 
potegom roke vrstnika):  
0 
Verbalno komuniciranje: 0 
3. Otrok z MAS pri vodenih 
dejavnostih sodeluje z 
drugimi otroki v oddelku. 
Vzpostavlja očesni stik:  1 





Išče bližino vrstnikov: 0 
4. Otrok z MAS verbalno 
komunicira s strokovnimi 
delavci v oddelku.                  
 
                                            
Odgovor na vprašanja strokovnih delavcev: 0 
Postavljanje vprašanj: 0 
Pogovor s strokovnima delavcema: 0 
5. Otrok z MAS verbalno 
komunicira z drugimi 
otroki v oddelku. 
Postavljanje vprašanj: 0 
Pogovor: 0 
6. Strokovni delavci se 
odzivajo na vprašanja 
otroka z MAS. 
Odgovor na vprašanje otroka: 0 
Postavljanje podvprašanj: 0 
Spraševanje po interesih otroka:  1 
7. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, ga 
strokovni delavci 
spodbujajo k sodelovanju. 
Fizična bližina strokovnih delavcev:  2 
Spraševanje o razlogih nesodelovanja:  0 
Dodatna spodbuda strokovnih delavcev:  2 
8. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, ga 
strokovni delavci pustijo 
pri miru, se ne odzivajo 
nanj. 
Ignoriranje: 0 
Preusmeritev pozornosti nazaj k dejavnosti:  2 
9. Strokovni delavci pri 
vodenih dejavnostih tudi 
sami spodbujajo druge 
otroke, da spodbujajo 
otroka z MAS. 
Pogovor z drugimi otroki (usmerjanje k pomoči vrstniku z 
MAS):  
3 
Druge otroke spodbujajo, naj tudi sami pomagajo otroku z 
MAS pri vodenih dejavnostih:  
3 
 
Nato smo opravili intervju z logopedinjo, ki je z dečkom izvajala ure dodatne strokovne 
pomoči. V intervjuju smo poudarili govorno-jezikovno področje, interese in komunikacijske 
veščine dečka. 
Preglednica 14: Spodbujanje komunikacije otroka z MAS v oddelku (intervju z logopedinjo) 
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Pri spodbujanju komunikacije se 
najprej osredotočam na motoriko 
govoril. Začnem s kakšno vajo za 
krepitev govornega aparata.« 
  
Osredotočanje na motoriko govoril, 










Pri opazovanju spodbujanja komunikacije dečka smo se osredotočili na spodbujanje 
verbalnega izražanja potreb dečka. Pri opazovani dejavnosti branje pravljice (preglednica 13) 
je bilo pri vzgojiteljici opaženo spodbujanje dečkovega govornega izražanja. V 
individualiziranem programu dečka (priloga A) je poudarjeno: »Preiti mora vse faze 
govornega razvoja. Potrebno je veliko časa, ponavljanja in vztrajnosti. Posamezno besedno 
mora slišati nekajkrat v optimalnih situacijah in pogojih, da bi jo lahko razumel in 
uporabljal.« Vzgojiteljica se je pri preverjanju razumevanja vsebine pravljice pri dečku 
osredotočala na ponavljanje enostavnih besed (imena likov, kraj in čas dogajanja v pravljici). 
Deček je moral imena pravilno ponoviti. Če mu je bilo pretežko, je prenehala in nadaljevala 
branje pravljice. Dejavnost je diferencirala tako, da je pri dečku spodbujala ponovitev imen 
glavnih likov, pri vrstnikih pa opis dogodkov v pravljici. Opazovanje je bilo osredotočeno 
tudi na spodbujanje odziva dečka na ponujeno dejavnost z verbalno komunikacijo. 
Vzgojiteljica je spodbujala dečka, da pravilno ponovi izgovarjavo imen glavnih likov. 
Opazovanje se je prav tako osredotočalo na pogovor o čustvih. Deček je v komunikacijski 
knjigi imel simbole za čustvena stanja. Vzgojiteljica je dečka večkrat na dan vprašala o 
njegovem čustvenem stanju (veselje, žalost, ali mu je dejavnost všeč in kako se počuti ob 
izvedbi dejavnosti). Opazili smo, da se je vzgojiteljica po prebrani pravljici pogovarjala z 
otroki o njeni vsebini. Ko se je pogovarjala o vsebini pravljice Zvezdica Zaspanka, je 
spraševala po mnenju otrok o čustvenih stanjih pravljičnih likov, na primer: »Kaj mislite, 
zakaj je razbojnik Ceferin poreden?« »Česa nima razbojnik Ceferin?« Nato je vzgojiteljica 
postavila vprašanje tako, da so se otroci morali vživeti v čustvena stanja likov. Deček je bil 
vključen, vzgojiteljica mu je vprašanja postavila tako, da je nanje lahko prikimal ali odkimal. 
Če ni želel odgovoriti, je nadaljevala s spraševanjem vrstnika. Slednje ocenjujemo kot 
pozitivno prakso, saj je vzgojiteljica na neki način spoštovala dečkovo odločitev, da mnenja ni 
podal. Če ni želel sodelovati, ga ni izpostavljala. Kurikulum (1999) se osredotoča na pomen 
»Upoštevam želje otroka in zato 
začneva s tem, da ponoviva tisto, 
kar si otrok želi.« 
 Upoštevanje želj otroka Interesi  
»Pri komunikaciji se osredotočam 
na vaje, s katerimi z otrokom uriva 
pozornost, koncentracijo, fino 
motoriko. Prav tako širiva besedišče 
z govornimi vajami (opis sličic, 
sestavljanje zaporedja dogodkov 
preko sličic).«  
 Urjenje pozornosti otroka, fina 





čustvenega razvoja otroka za razvoj njegovih jezikovih zmožnosti, to so zmožnosti tvorjenja 
in razumevanja besedil v različnih govornih položajih. Otroci se tako učijo sporočati svoje 
izkušnje, čustva in vedenja (prav tam, str. 12). Vzgojiteljica je prilagojeno (komunikacijska 
knjiga in neverbalne geste) pustila dečku izražati svoje mnenje in občutja.  
Logopedinja je v intervjuju navedla, da se je pri izvajanju dodatne strokovne pomoči 
osredotočala na motoriko govoril. Omenila je tudi, da pri izvajanju dodatne strokovne pomoči 
upošteva želje dečka. Na začetku vsake ure izvedeta vajo za urjenje motorike govoril, nato pa 
izvajata dejavnost, za katero se odloči deček. Izvedbe ure dodatne strokovne pomoči nismo 
opazovali, ker je v časovnem okviru opazovanja bila logopedinja odsotna. Zato nismo mogli 
zaznati odstopanja med njenimi izjavami in izvedbo ure dodatne strokovne pomoči ter na tej 
podlagi oblikovati sklepa. Intervju z logopedinjo je bil izveden po njeni vrnitvi. 
Iz opazovanj in intervjujev lahko sklenemo, da sta vzgojiteljica in vzgojitelj – pomočnik 
vzgojiteljice spodbujala verbalno izražanje potreb dečka. To sta storila s pomočjo 
komunikacijske knjige in postavljanjem vprašanj, na katera je deček lahko verbalno odgovoril 
(vprašanja, ki so zahtevala odgovor »ja« in »ne« ali »lačen«, »žejen«). Prav tako sta 
spodbujala vzpostavljanje komunikacije dečka z vrstniki. Komunikacija je potekala na 
neverbalni ravni, vendar sta jo omogočila tako, da sta se pogovorila z vrstniki o dečkovih 
potrebah in jim naročila, naj mu pomagajo pri izvedbi dejavnosti.  
 
9.2.5 Vzpostavljanje komunikacije s strokovnimi delavci v oddelku 
 
Pri raziskovanju vzpostavljanja komunikacije dečka z vzgojiteljico in vzgojiteljem – 
pomočnikom vzgojiteljice smo se najprej osredotočili na opazovanje vodene dejavnosti, ki je 
bila izvedena v matematičnemu kotičku. Poudarili smo naslednje kategorije: stik z 
vzgojiteljico in vzgojiteljem – pomočnikom vzgojiteljice ter vrstniki, sodelovanje dečka pri 




Preglednica 15:Vzpostavljanje komunikacije s strokovnimi delavci v oddelku (matematični kotiček) 
OPAZOVANO VEDENJE POGOSTOST POJAVLJANJA 
  f 
1. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik s strokovnimi delavci 
v oddelku. 
Očesni stik:  1 
Dotik (objem, sedenje v naročju, držanje za roke): 0 
Verbalno komuniciranje:  0 
2. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik z drugimi otroki v 
oddelku (nevodene 
dejavnosti, prosta igra, 
izvajanje dnevne rutine). 
Očesni stik:  1 
Dotik (objem, držanje za roke, iskanje pozornosti s 
potegom roke vrstnika):  
0 
Verbalno komuniciranje: 0 
3. Otrok z MAS pri vodenih 
dejavnostih sodeluje z 
drugimi otroki v oddelku. 
Vzpostavlja očesni stik:  1 
Verbalno komunicira z drugimi otroki (jih sprašuje, se z 
njimi pogovarja): 
0 
Išče bližino vrstnikov: 0 
4. Otrok z MAS verbalno 
komunicira s strokovnimi 
delavci v oddelku.                  
 
                                            
Odgovor na vprašanja strokovnih delavcev:  0 
Postavljanje vprašanj: 0 
Pogovor s strokovnima delavcema: 0 
5. Otrok z MAS verbalno 
komunicira z drugimi 
otroki v oddelku 
Postavljanje vprašanj: 0 
Pogovor: 0 
6. Strokovni delavci se 
odzivajo na vprašanja 
otroka z MAS. 
Odgovor na vprašanje otroka: 0 
Postavljanje podvprašanj: 0 
Spraševanje po interesih otroka:  1 
7. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, ga 
strokovni delavci 
spodbujajo k sodelovanju. 
Fizična bližina strokovnih delavcev:  2 
Spraševanje o razlogih nesodelovanja:  0 
Dodatna spodbuda  strokovnih delavcev:  2 
8. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, ga 
strokovni delavci pustijo 
pri miru, se ne odzivajo 
nanj. 
Ignoriranje: 0 
Preusmeritev pozornosti nazaj k dejavnosti:  2 
9. Strokovni delavci pri 
vodenih dejavnostih tudi 





sami spodbujajo druge 
otroke, da spodbujajo 
otroka z MAS. 
Druge otroke spodbujajo, naj tudi sami pomagajo otroku z 
MAS pri vodenih dejavnostih:  
3 
 
Nato smo izvedli intervju z vzgojiteljico. Pri izvedbi intervjuja smo se osredotočili na njeno 
prilagajanje vodene dejavnosti, fizično bližino dečku in individualne pobude, ki mu jih je 
namenila. 
Preglednica 16: Vzpostavljanje komunikacije s strokovnimi delavci v oddelku (intervju z vzgojiteljico) 
 
Prav tako smo izvedli intervju z vzgojiteljem – pomočnikom vzgojiteljice. V intervjuju smo 
se tudi osredotočili na njegovo fizično bližino dečku, prilagajanje dejavnosti in individualne 
pobude, ki jih je namenil dečku.  
  
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Vedno sem v bližini otroka. Na 
takšen način zagotovim možnost 
vzpostavljanja komunikacije z 
mano. « 
  






»Da ima otrok možnost 
komunikacije z vrstniki, sem tukaj 
jaz, z mojo prisotnostjo. Otrokom 
naročim, naj ga vključijo v svojo 
igro, naj ga sprašujejo stvari. Prav 
tako otroka sama vključim k 
skupini.« 
Prisotnost vzgojiteljice in spodbuda 
vzgojiteljice, da vrstniki vključijo 
otroka v igro. 
Bližina 
»Otroku dajem veliko individualnih 
pobud in časa da se na njih tudi 
odzove.«  
Individualne pobude vzgojiteljice in 




Preglednica 17: Vzpostavljanje komunikacije s strokovnimi delavci (intervju z vzgojiteljem – pomočnikom 
vzgojiteljice) 
 
Pri opazovanju vzpostavljanja komunikacije s strokovnimi delavci smo se sprva želeli 
osredotočiti na odziv strokovnih delavcev na govor dečka. Ker smo v uvodnem opazovanju 
zaznali, da deček verbalno ne komunicira s strokovnimi delavci, se pri nadaljnjih opazovanjih 
na ta dejavnik nismo osredotočali. Tisto, kar deček zna ubesediti, so preproste enozložne 
besede, kot so »ja«, »ne« in »lačen« in »žejen«. Pri opazovanju izvedbe dejavnosti 
matematični kotiček (preglednica 15) smo zaznali, da je komuniciranje med dečkom in 
strokovnimi delavci predvsem potekalo na nebesedni ravni z gestami. Vzgojiteljica je dečka 
vprašala, kam želi sesti. Ker deček ni verbalno komuniciral, ji je z gesto (pokazal je s prstom 
proti mizi) in komunikacijsko knjigo pokazal, kam želi sesti. Nato ga je vzgojiteljica 
pospremila k sedežu. Opaziti je bilo, da vrstnikov njegova prisotnost ni motila. Ker je bil 
deček v zadregi, kako začeti igro (sestavljanje oblik po navodilih), je na začetku samo sedel 
na svojem stolu in gledal stran. Medtem ko je vzgojiteljica razlagala navodila po kotičkih, je 
vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice opazil dečkovo stisko. Pristopil je k mizi in mu pokazal, 
kaj mora storiti. Prav tako je naročil vrstnikom, ki so sedeli za mizo, naj dečku pomagajo, če 
mu v prihodnje ne bo šlo (če ne bo sam našel kakšnega kosa igrače).  
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Vedno sem v bližini otroka. Na 
takšen način zagotovim možnost 
vzpostavljanja komunikacije z 
mano. « 
  






»Ko vidim, da je otroku nerodno ali 
da se je umaknil, naročim 
vrstnikom, naj ga vključijo v svojo 
igro, naj ga sprašujejo stvari. « 
Prisotnost vzgojitelja – pomočnika 
vzgojiteljice in spodbuda vzgojitelja 
– pomočnika vzgojiteljice, da 
vrstniki vključijo otroka v igro. 
Prilagoditve  
»Dejavnosti so narejene tako, da si 
morajo otroci pomagati med seboj, 
se spodbujati. Na primer pri igri v 
kotičku, sodelujejo pri gradnji 
stolpa iz kock, se spodbujajo, kdo 
bo naredil višjega, na kakšen način. 
Tudi tukaj jih jaz spodbujam, ker 
sem v njihovi neposredni bližini in 
jim lahko svetujem.«  
Izvedba dejavnost, da spodbuja 
medsebojno sodelovanje, 





V intervjuju je vzgojiteljica poudarila, da zagotavlja vzpostavljanje komunikacije dečka z njo 
tako, da je v njegovi neposredni bližini. S tem je bolj dovzetna za njegova nebesedna 
sporočila. Nanje se lahko prej odzove z verbalnimi gestami. Tako tudi dečka spodbuja, da se 
odziva verbalno, ne samo neverbalno. Pri opazovanju dejavnosti v oddelku smo zaznali, da je 
vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice bil v neposredni bližini dečka, kar je tudi sam povedal v 
intervjuju. Razvidno je, da strokovna delavca dajeta prednost fizični bližini dečku in pomoči 
dečku pri izvedbi dejavnosti. Vključita vrstnike in jih spodbujata, naj dečku pomagajo. 
Sklenemo lahko, da sta strokovna delavca sprejemala dečkovo drugačno komunikacijo in 
socialne veščine. Izvedbo dejavnosti sta prilagodila s svojo fizično bližino. Dečku sta bila 
blizu, kadar sta videla, da je potreboval njuno pomoč. Prav tako sta vrstnikom naročila, naj 
pomagajo dečku. Vrstniki so se do njega vedli tako kakor do drugih otrok v oddelku, kar 
bomo podrobneje predstavili v naslednjem poglavju. 
 
9.2.6 Vzpostavljanje komunikacije z vrstniki v oddelku 
 
V tem poglavju smo pri raziskovanju vzpostavljanja komunikacije dečka z vrstniki v oddelku 
najprej opazovali vodeno dejavnost, ki je potekala v matematičnem kotičku. Osredotočili smo 
se na naslednje kategorije: stik dečka z vzgojiteljico in vzgojiteljem – pomočnikom 
vzgojiteljice ter vrstniki, sodelovanje dečka, njegovo komuniciranje ter spodbude strokovne 
delavke in delavca. 
Preglednica 18: Vzpostavljanje komunikacije z vrstniki v oddelku (matematični kotiček) 
OPAZOVANO VEDENJE POGOSTOST POJAVLJANJA 
  f 
1. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik s strokovnimi delavci 
v oddelku. 
Očesni stik:  1 
Dotik (objem, sedenje v naročju, držanje za roke): 0 
Verbalno komuniciranje:  0 
2. Otrok z MAS vzpostavlja 
stik z drugimi otroki v 
oddelku (nevodene 
dejavnosti, prosta igra, 
izvajanje dnevne rutine). 
Očesni stik:  1 
Dotik (objem, držanje za roke, iskanje pozornosti s 
potegom roke vrstnika):  
0 
Verbalno komuniciranje: 0 
3. Otrok z MAS pri vodenih Vzpostavlja očesni stik:  1 
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dejavnostih sodeluje z 
drugimi otroki v oddelku. 
Verbalno komunicira z drugimi otroki (jih sprašuje, se z 
njimi pogovarja): 
0 
Išče bližino vrstnikov: 0 
4. Otrok z MAS verbalno 
komunicira s strokovnimi 
delavci v oddelku.                  
 
                                            
Odgovor na vprašanja strokovnih delavcev:  0 
Postavljanje vprašanj: 0 
Pogovor s strokovnima delavcema: 0 
5. Otrok z MAS verbalno 
komunicira z drugimi 
otroki v oddelku 
Postavljanje vprašanj: 0 
Pogovor: 0 
6. Strokovni delavci se 
odzivajo na vprašanja 
otroka z MAS. 
Odgovor na vprašanje otroka: 0 
Postavljanje podvprašanj: 0 
Spraševanje po interesih otroka:  1 
7. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, ga 
strokovni delavci 
spodbujajo k sodelovanju. 
Fizična bližina strokovnih delavcev:  2 
Spraševanje o razlogih nesodelovanja:  0 
Dodatna spodbuda s strani strokovnih delavcev:  2 
8. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, ga 
strokovni delavci pustijo 
pri miru, se ne odzivajo 
nanj. 
Ignoriranje: 0 
Preusmeritev pozornosti nazaj k dejavnosti: 3 
9. Strokovni delavci pri 
vodenih dejavnostih tudi 
sami spodbujajo druge 
otroke, da spodbujajo 
otroka z MAS. 
Pogovor z drugimi otroki (usmerjanje k pomoči vrstniku z 
MAS):  
3 
Druge otroke spodbujajo, naj tudi sami pomagajo otroku z 
MAS pri vodenih dejavnostih:  
3 
  
Prav tako smo izvedli intervju z vzgojiteljico, v katerem smo se posvetili njeni fizični bližini, 




Preglednica 19: Vzpostavljanje komunikacije z vrstniki v oddelku (intervju z vzgojiteljico) 
 
Po opravljenem intervjuju z vzgojiteljico smo izvedli intervju še z logopedinjo. Poudarili smo 
komunikacijske veščine dečka. 






KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Vedno sem v bližini otroka. Na 
takšen način zagotovim možnost 
vzpostavljanja komunikacije z 
mano. « 
  






»Da ima otrok možnost 
komunikacije z vrstniki, sem tukaj 
jaz, z mojo prisotnostjo. Otrokom 
naročim, naj ga vključijo v svojo 
igro, naj ga sprašujejo stvari. Prav 
tako otroka sama vključim k 
skupini.« 
 Prisotnost vzgojiteljice in spodbuda 
vzgojiteljice, da vrstniki vključijo 
otroka v igro. 
Vrstniki  
»Otroku dajem veliko individualnih 
pobud in časa, da se na njih tudi 
odzove.«  
 Individualne pobude vzgojiteljice 
in čas odziva otroka 
Individualne pobude  
KODIRNE ENOTE KODE KATEGORIJE 
»Občasno izvajam ure dodatne 
strokovne pomoči tudi v oddelku. 
Ura je bistveno drugačna, saj delo 
poteka v prostoru, kjer je hrupno in 
je prisotnih več motečih dražljajev. 
Ura se prilagodi aktivnosti, ki jo 
otrok že izvaja v skupini. Preko 
dejavnosti, ki jih izvaja, razvijam 
sposobnosti poslušanja, upoštevanja 
pravil, širim besedišče, razgibavam 
govorni aparat.« 
  
Razvijanje sposobnosti poslušanja, 
upoštevanja pravil, širjenje 








Pri opazovanju interakcije med dečkom in vrstniki smo se osredotočili na to, kako vrstniki 
sprejemajo drugačnost. Kroflič (2006) navaja, da pravičnejši odnos do drugačnosti na 
področju vzgoje in izobraževanja zahteva v prvi vrsti spremembo na osebni ravni. Za avtorja 
je sprememba na osebni ravni sprememba mentalne sheme strokovnih delavcev, kar zahteva 
reinterpretacijo izključujočih praks in soočanje z drugačnostjo v okviru lastne življenjske 
zgodbe (prav tam, str. 35). Avtorjevo tezo interpretiramo v smislu sprejemanja drugačnosti 
strokovnih delavcev, ki neposredno delajo z dečkom. Če imajo strokovni delavci vključujoč 
odnos do vseh udeležencev vzgojnega procesa, ga bodo implementirali v svoje vzgojno-
izobraževalno delo. Posledično lahko takšen odnos do drugačnosti podajo tudi otrokom.  
V Navodilih (2003) je zapisano, da se primanjkljaji v socialnem razvoju zmanjšajo s 
sprejemanjem otroka takega, kakršen je. Strokovni delavci morajo ustvarjati položaje, v 
katerih bo otrok pridobival ustrezne socialne izkušnje, razvijal in bogatil socialne veščine in si 
na pozitiven način utrjeval svoj položaj med vrstniki (prav tam, str. 37). To smo opazili pri 
izvedbi dejavnosti matematični kotiček, ki smo jo omenili že v prejšnjem poglavju in jo 
povzemamo tudi tukaj. Naš fokus je zdaj usmerjen v interpretacijo vzpostavljanja 
komunikacije dečka z vrstniki. V tej luči interpretiramo opisano situacijo. Opaziti je bilo, da 
so vrstniki sprejeli dečka k sebi za mizo, ker so se mu nasmehnili in mu ponudili didaktično 
igračo – kocko. Ker je bil deček v zadregi, kako začeti igro (sestavljanje oblik po navodilih), 
je na začetku kljub spodbudi vrstnikov samo sedel na svojem stolu in gledal stran. Vrstniki so 
se do dečka vedli tako kakor do drugih otrok v oddelku, samo da so z njim bolj komunicirali 
na neverbalni ravni.  
V prejšnjem poglavju smo povedali, da sta vzgojiteljica in vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice 
skoraj vedno v bližini dečka in spodbujata vrstnike, da stopijo v interakcijo z dečkom (pomoč 
pri dejavnostih, izvajanju rutine in igri). Sprašujemo se, ali sta strokovna delavca na otroke 
pritiskala, ko sta jim naročala, naj dečku pomagajo pri vsakdanjih opravilih. V tem okviru 
lahko zgolj ugibamo, ali vrstniki sprejemajo drugačnost dečka. Če bi otroci to ponotranjili, ne 
bi bilo treba posebej poudarjati vzgojiteljici in vzgojitelju – pomočniku vzgojiteljice, naj 
dečku pomagajo ali pa se z njim tudi igrajo, kar je v intervjuju navedla vzgojiteljica. Poudarila 
je, da tudi vrstnikom naroči, naj dečka vključijo v svojo igro.  
Logopedinja je v intervjuju navedla, da ure dodatne strokovne pomoči izvaja tudi v oddelku. 
To naredi z namenom, da opazuje interakcijo dečka z vrstniki. Pri urah se osredotoča na 
izvajanje dejavnosti, ki urijo sposobnost poslušanja, upoštevanja navodil in razgibavajo 
govorila. Poudari, da je takšna izvedba ure dodatne strokovne pomoči močno drugačna, saj so 
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prisotni različni dražljaji. Kot je že bilo povedano, tudi ure dodatne strokovne pomoči, ki je 
izvedena v oddelku, nismo opazovali, saj je bila logopedinja v času našega opazovanja 
odsotna. 
V intervjuju je vzgojiteljica večkrat poudarila bližino dečka kot najučinkovitejši način 
spodbujanja komunikacije dečka in premagovanja njegovih primanjkljajev. To smo zaznali 
tudi pri opazovanju dejavnosti. To lahko argumentiramo z dveh vidikov, pozitivnega in 
negativnega. Pozitivno je to, da tako deček ni prepuščen samemu sebi. Lahko ga vodita in 
usmerjata ter s tem omilita njegovo nelagodje. Tudi deček ve, da sta mu na voljo. Gledano z 
druge perspektive, z negativnega vidika, takšen način lahko ovira vzpostavljanje 
komunikacije dečka z vrstniki. Bližina strokovnih delavcev je omejujoča za ta proces. 
Vrstniki so pod pritiskom, da morajo vzpostavljati komunikacijo, morajo mu pomagati pri 
navodilih, mu razlagati kakšno stvar in ga vključiti v svojo igro. Tudi deček je lahko v stiski, 
ker ga bremeni izpostavljanje strokovnih delavcev. Tudi to bi lahko zaznali kot prvino 
medicinskega diskurza, ker je deček postavljen v pasivni položaj in mora slediti usmeritvam 
strokovnih delavcev (Fulcher 1989 v Lesar 2008). Otrokom je sicer omogočena prosta igra, 

















9.3 Oblikovanje utemeljene teorije na podlagi zbranih empiričnih 
podatkov 
 
V analizi podatkov študije primera dečka z motnjo avtističnega spektra, vključenega v 
program za predšolske otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo, smo 
odgovorili na štiri raziskovalna vprašanja: 
RV1: Ali je individualizirani program otroka z motnjami avtističnega spektra v skladu z 
določitvami Zakona o usmerjanju (2011), Zakona o celostni zgodnji obravnavi (2019) in 
strokovnimi navodili Zavoda RS za šolstvo?  
RV2: Kako se v individualiziranem programu odražajo diskurzi nezmožnosti (Fulcher 1989 v 
Lesar 2008) in teorija pripoznanja (Kroflič 2009; Jeznik 2015)? 
RV3: Kako strokovni delavci načrtujejo, izvajajo in evalvirajo dejavnosti v oddelku, da 
sledijo določilom individualiziranega programa otroka z motnjo avtističnega spektra?  
RV4: Kako strokovni delavci pri svojem delu v oddelku spodbujajo komunikacijo otroka z 
motnjo avtističnega spektra (verbalno izražanje potreb, spodbujanje govora)? Kako zagotovijo 
možnost vzpostavljanja komunikacije z njimi (odzivi na otrokov govor, pogovor o čustvih, 
spodbujanje govora otroka) in z vrstniki (odpor in agresija otrok, pogovor o čustvih otroka in 
vrstnikov, odzivi na neprimerno vedenje otroka, pogovor z vrstniki – sprejemanje 
različnosti)? 
Sklepamo, da sta strokovna delavca spodbujala vzpostavljanje komunikacije dečka z vrstniki. 
Komunikacija je potekala na neverbalni ravni, vendar sta jo omogočila tako, da sta se 
pogovorila z vrstniki o potrebah dečka in jim naročila, naj mu pomagajo pri izvedbi 
dejavnosti. 
Na podlagi ugotovitev pri raziskovanju lahko sklenemo, da je bil deček aktivno vključen v 
vzgojno-izobraževalno delo strokovnih delavcev v oddelku. Načrtovanje dela je bilo v skladu 
z dokumentacijo, ki je sledila postavkam Zakona o usmerjanju (2011), Zakona o celostni 
zgodnji obravnavi (2019) in strokovnim navodilom Zavoda RS za šolstvo. To smo ugotovili z 
analizo individualiziranega programa dečka. Strokovni delavci, ki so delali z dečkom v 
oddelku, so prilagoditve vključevali v načrtovanje in izvedbo dejavnosti. Osredotočali so se 
na socialne veščine, komunikacijske veščine in spodbujanje verbalnega izražanja potreb pri 
dečku. Na koncu še omenjamo, da smo v fazi raziskovanja dobili vtis, da vrtec, v katerega je 
vključen deček z MAS, poskuša slediti načelom inkluzivnega vključevanja dečka. Tudi 
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vodstvo, ne samo strokovni delavci, s katerimi smo bili v neposrednem stiku, se trudi slediti 
























10. SKLEPNE UGOTOVITVE 
 
V magistrskem delu smo preučevali konkretni primer izvajanja inkluzije dečka z motnjo 
avtističnega spektra v oddelek vrtca. Deček je bil v času opazovanja vključen v predšolski 
program s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo. V teoretičnem delu naloge 
smo se osredotočili na formalni okvir, ki ureja področje predšolske vzgoje otrok s posebnimi 
potrebami. Obravnavali smo Zakon o usmerjanju otrok s posebnimi potrebami (2011), Zakon 
o celostni zgodnji obravnavi predšolskih otrok s posebnimi potrebami (2019), Zakon o vrtcih 
(1996) in Zakon o organizaciji in financiranju vzgoje in izobraževanja (1996). Podrobneje 
smo predstavili potek usmerjanja otrok s posebnimi potrebami v vrtce in individualiziran 
program, ki ga vzgojno-izobraževalna ustanova pripravi v skladu z zakonodajo za otroke, ki 
so usmerjeni v določeni vzgojno-izobraževalni program.  
Zatem smo ob različnih opredelitvah izluščili skupne značilnosti otrok z MAS. Preučili smo 
opredelitve različnih avtorjev (Werdonig 2009; Jurišič 2016; Shea in Mesibov 2005; Kesič 
Dimic 2002; Marjanovič Umek 2016; Grilc 2014; Sighania 2005 in Bregman 2005) in 
ugotovili, da otroci z MAS izražajo primanjkljaje na štirih področjih delovanja: pri socialnem 
funkcioniranju, govoru in komunikaciji, rutini in inteligentnosti. Slednja pomeni, da 
procesirajo informacije iz okolja drugače kakor njihovi vrstniki, kar poudarjajo tudi 
kognitivne teorije. Osredotočili smo se na tri teorije in jih podrobno predstavili. To so bili 
teorija uma, teorija šibke centralne koherence in primanjkljaji na področju izvršilnih funkcij. 
Nato smo opredelili pojem inkluzija. Pri interpretaciji smo se opirali na dela različnih avtorjev 
(Lesar 2018; Jeznik, Skubic Ermenc in Mažgon 2017; Opara 2015; Rutar 2017; Kroflič 2003, 
2018), s katerimi smo inkluzijo opredelili v okviru ožjega in širšega vidika. Ožji vidik postavi 
vključenost otrok s posebnimi potrebami v domeno specialne pedagogike. To pomeni, da se 
osredotoča na individualno obravnavo primanjkljajev otrok. Pomoč otrokom pri 
premagovanju ovir je osnova za njihovo vključitev v vzgojno-izobraževalno ustanovo. Širši 
vidik pa postavi vključenost otrok s posebnimi potrebami v domeno obče pedagogike. 
Vzgojno-izobraževalna ustanova je odgovorna zagotoviti takšne razmere, da so lahko vanjo 
uspešno vključeni vsi otroci. Ugotovili smo, da ni dovolj dejstvo, da otroka s posebnimi 
potrebami vključimo v vrtec – tudi strokovno osebje v vrtcu mora slediti načelom inkluzije, 
kot jo opredeljujejo predstavljeni avtorji v naši nalogi. V okviru opredelitev inkluzije smo 
predstavili še diskurze nezmožnosti in teorijo pripoznanja. 
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V nadaljevanju smo povzeli ugotovitve nekaterih raziskav, ki so se osredotočale na vlogo 
vzgojiteljic pri uresničevanju inkluzije v oddelku vrtca. Predstavili smo dve raziskavi, ki sta 
bili pomembni za naše raziskovalno delo. Na podlagi njunih izsledkov smo prišli do sklepa, 
da je pozitiven odnos vzgojiteljic do koncepta inkluzije ključen dejavnik, ki pripomore k 
inkluzivni naravnanosti vrtca. Sklenemo lahko, da je inkluzija uspešna, če so strokovne 
delavke vrtca ustrezno usposobljene in če v vzgojnem procesu sodelujejo tudi starši in širša 
skupnost.  
V empiričnem delu naloge smo želeli ugotoviti, koliko strokovni delavci, ki delajo z dečkom 
v oddelku, sledijo načelom inkluzije. Do ugotovitev smo prišli z analizo individualiziranega 
programa dečka, opazovanjem v oddelku ter opravljenimi intervjuji z vzgojiteljico, 
vzgojiteljem – pomočnikom vzgojiteljice in logopedinjo. Ko smo izvedli analizo 
individualiziranega programa dečka, smo ugotovili, da je ta v skladu s postavkami Zakona o 
usmerjanju (2011) in Zakona o celostni zgodnji obravnavi (2019). Iz intervjuja z vzgojiteljico 
smo izvedeli, da ta pri načrtovanju in izvajanju vodenih dejavnostih upošteva posebnosti 
dečka. Navedla je, da se pri načrtovanju dejavnosti posvetuje z vzgojiteljem – pomočnikom 
vzgojiteljice. Skupaj se dogovorita o poteku dejavnosti, ki v polni meri vključuje tudi dečka. 
Z opazovanjem smo lahko potrdili povezanost med strokovnima delavcema, saj sta dejavnosti 
načrtovala skupaj in sta si pri izvedbi dejavnosti razdelila naloge. To zaznavamo kot primer 
dobre prakse, saj je usklajenost dela strokovnih delavcev vrtca temelj za kakovostno izvajanje 
vzgojnega procesa, ki sledi načelom inkluzije otrok s posebnimi potrebami, konkretneje 
dečka, ki smo ga obravnavali.  
Kot pomanjkljivost naloge omenjamo, da nismo izvedli intervjuja z dečkom. Tako smo se 
odločili, ker je bilo naše raziskovanje osredotočeno na strokovne delavce ter njihovo 
načrtovanje in izvajanje vodenih dejavnosti tako, da sledijo načelom inkluzije. Ker smo se pri 
raziskovanju inkluzije osredotočili na strokovne delavce in njihovo neposredno delo v 
oddelku, ne moremo v polnem pomenu besede trditi, ali je bil deček v oddelku sprejet. Ko 
smo opazovali izvedbo dejavnosti v oddelku, smo dobili okvirni vpogled v njegovo dinamiko. 
Pri opazovanju nismo zaznali, da je deček vključen. Njegove sprejetosti v oddelku pa nismo 
mogli z gotovostjo potrditi, ker deček verbalno ni komuniciral ne s strokovnima delavcema ne 
s svojimi vrstniki.  
Po pridobljenih rezultatih lahko sklenemo, da vzgojiteljica in vzgojitelj – pomočnik 
vzgojiteljice sledita individualiziranemu programu dečka pri načrtovanju in izvedbi 
dejavnosti, saj se osredotočata na močna področja dečka. To sta navedla v intervjuju, to pa 
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smo zaznali tudi z opazovanjem njunega dela v oddelku. Ugotavljamo, da se strokovna 
delavca trudita slediti načelom inkluzije pri svojemu delu z dečkom. Oba navajata, da sta 
dečku vedno na voljo, sta v njegovi bližini. To smo zaznali tudi pri opazovanju. Končamo 
lahko z ugotovitvijo, da je strokovna delavca dečka vključujeta v dejavnosti oddelka. 
Ocenjujemo, da deček v oddelku ni izključen, saj se vrstniki z njim igrajo in ga ne 
izključujejo pri nevodenih dejavnostih. Ker pa z dečkom nismo izvedli intervjuja, lahko 
govorimo le o oceni njegove vključenosti glede na opazovano in izjave strokovnih delavcev. 
Med raziskovanjem smo tako dobili vtis, da se v vrtcu, v katerega je deček vključen, trudijo 
slediti načelom inkluzije. Ravnateljica je poudarila, da se strokovni delavci vrtca izobražujejo 
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PRILOGA A: Individualizirani program otroka z MAS 
Motivacija je pomembnejša od sposobnosti. 
Uspeh je najboljša motivacija. 
Uspeh rodi nov uspeh, neuspeh pa nov neuspeh. 
Lažje je dajati kot sprejemati. 
Vsak je v nečem dober. 
 




šolsko leto: 2018/19 
Strokovna skupina (podpis izvajalcev): 
Vzgojiteljica:  
Pomočnik vzgojiteljice:  
Inkluzivna pedagoginja:  
Logopedinja:  
 
Svetovalna delavka:  
 









PODATKI O OTROKU 
Ime in priimek:  
Datum rojstva:  
Spol:  
Materni jezik: slovenski 
Naslov prebivališča:  
Datum sprejema otroka: 1. 9. 2015 
 PODATKI O STARŠIH 
Priloga: 
– soglasje staršev za osebno mapo otroka, ki potrebuje pomoč oz. svetovanje. 
 
Ime in priimek očeta:  
Naslov prebivališča:  
Ime in priimek matere:  
Naslov prebivališča:  
Telefonska številka za sporočila:  
Dosedanje oblike dela s starši: 
Starši se redno udeležujejo govorilnih ur in roditeljskih sestankov. Pogovor poteka z 
obojestranskim razumevanjem. 
Nadaljnji načrti obsegajo pogostejše in intenzivnejše sodelovanje med starši in osebjem vrtca.  
ZUNANJI SODELAVCI IN INSTITUCIJE 
Priloge: poročila zunanjih institucij 
Strokovno mnenje KUOPP, Ljubljana, dne ______(priloga). 
 
 PODATKI IZ ODLOČBE O USMERITVI 
Priloge:  
– odločba o usmeritvi, 
– strokovno mnenje komisije za usmerjanje (soglasje staršev!), 
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– strokovno mnenje drugih strokovnih institucij. 
 
Datum odločbe:  
Številka odločbe:  
Izdajatelj odločbe: Zavod Republike Slovenije za šolstvo Ljubljana 
Vrsta in stopnja primanjkljaja, ovire ali motnje:  
Otrok je opredeljen kot otrok z lažjimi govorno-jezikovnimi motnjami in kot otrok z 
avtističnimi motnjami: kot otrok z zmernimi primanjkljaji v socialni komunikaciji in socialni 
interakciji in kot otrok z zmernimi primanjkljaji na področju vedenja, interesov in aktivnosti. 
Program usmeritve: 
Program za predšolske otroke s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo (na 
podlagi 5. člena Pravilnika o organizaciji in načinu dela komisij za usmerjanje otrok s 
posebnimi potrebami ter o kriterijih za opredelitev vrste in stopnje primanjkljajev, ovir 
oziroma motenj otrok s posebnimi potrebami, ki določa, da se v ta program lahko usmerijo 
tudi otroci z več motnjami). 
Obseg dodatne strokovne pomoči: 
3 ure na teden:  
– 2 uri pomoči sta namenjeni premagovanju primanjkljajev, ovir oziroma motenj: 
       1 ura – logoped, 
       1 ura – inkluzivni pedagog. 
– 1 ura se izvaja kot svetovalna storitev. 
Način izvajanja dodatne strokovne pomoči: 
Pomoč pri premagovanju primanjkljajev, ovir oziroma motenj logoped izvaja individualno 
zunaj oddelka, inkluzivni pedagog izvaja delno v in delno zunaj oddelka. 
Rok preverjanja ustreznosti usmeritve: 






PON TOR SRE ČET PET 











   
 
Preostali del urnika je enak, kot ga ima skupina _________. 
STATUS OTROKA – GLOBALNA OCENA 
Povzetek ocene šolske svetovalne službe: 
Otrok je začel obiskovati vrtec pri starosti 2 let in 6 mesecev, v šolskem letu 2015/16. 
Vključen je bil v skupino ________ pri vzgojiteljici __________ in pomočnici vzgojiteljice 
_____________. V prvem letu obiskovanja vrtca je bil več dni odsoten kot pa prisoten v 
vrtcu. Razloge za njegove odsotnosti so starši navajali bolezen. Po posvetu z vzgojiteljicama 
in opazovanju otroka je bilo pri otroku zaznati veliko odstopanje v čustveno-socialnem, 
govornem in fiziološkem razvoju v primerjavi z vrstniki. Starši so na pogovornih urah na 
začetku vztrajali, da je doma otrok drugačen in da doma kaže spretnosti, ki jih v vrtcu ne (npr. 
samostojno hranjenje – pravilno držanje pribora, pitje iz kozarca, samostojno oblačenje). 
Zaradi pogoste odsotnosti otroka je bilo v prvem šolskem letu podrobnejše obravnavanje 
znotraj vrtca oteženo. Prvi koraki v pomoči, poleg maksimalne prilagoditve vzgojiteljic 
znotraj skupine, so bili narejeni v povezovanju z Razvojno ambulanto v Krškem. V šolskem 
letu 2016/17 je stekla obravnava v Ambulanti za avtizem, kjer je zaradi posebnosti na 
področju komunikacije, interakcije, govora in vedenja voden še danes. Starši so v sodelovanju 
z ambulanto in vrtcem podali zahtevo za dodatno strokovno pomoč. Prvo leto je otrok ob 
dodatni strokovni pomoči vidno napredoval na socialno-čustveni in kognitivno-vedenjski 




Močna področja:  
Otrok je miren, vase zaprt fant. Je nekonflikten in zadržan. Brez težav rešuje matematične 
probleme urejanja, razvrščanja, povezovanja del-celota, iskanja parov. Pozna barve. Otrok že 
bere. Izraze veselja kaže ob gibalnih dejavnostih (vadbene ure, gibalne minutke): tek, poskoki 




 NAČRT DELA 
Priloga: 
– načrt dela specialna pedagoginja 
– načrt dela logopedinja 
CILJI 
Osredotočenost na govorno-jezikovno in socialno področje, predvsem pa na dobro počutje 
otroka v skupini.  
 
Globalni cilji: 
Spodbujanje jezikovnih zmožnosti: komunikacije, širjenje besednega zaklada, artikulacije, 
razumevanja.  
Usvajanje socialnih spretnosti: aktivno in vodljivo deluje v skupini, interaktivno sodeluje z 
otroki v skupini. 
Samostojno izvajanje dejavnosti in nalog glede na razvojno stopnjo. 
 
Operativni cilji:  
GOVOR 
– prepoznava, pokaže in poimenuje živali ali predmete ob gledanju skupaj z odraslo 
osebo, po predhodnem večkratnem poslušanju – postopnost: posluša, prepoznava, 
Izstopa predvsem primanjkljaj na govornem področju, tudi pozornost je kratkotrajna in 
šibka. Otrokova motorika je še okorna (tudi finomotorika! – drža pisala). Ne vključuje se v 




– med več predmeti ali slikami izbere imenovan predmet ali sliko; 
– s prstom pokaže in poimenuje oddaljene predmete; 
– odzove se na navodila in prepovedi ter jih upošteva; 
– odzove se na navodila, ki vsebujejo besede, ki označujejo dejanja, npr. ko mu damo 
predmet, izvrši dve ali več dejanj, če mu je naročeno; 
– s prstom pokaže na imenovane dele telesa in jih poimenuje; 
– sodeluje pri igricah v krogu, gibalno-posnemovalnih igrah ter zaznava vsebino in 
ritem;  
– sodeluje pri igri z glasovi, gibi, mimiko; 
– posluša kratke zgodbice in ob njih spoznava nove besede, širi besedni zaklad; 
– doživlja ritem besed, glasbe in pesmi; 
– izvaja dejavnosti, v katerih po svojih željah v simbolni igri posnema in igra osebe, 
živali, predmete; 
– sodeluje v neverbalni komunikaciji v manjših skupinah ali parih ter v komunikaciji z 
odraslimi in otroki, 
ZAZNAVANJE 
– razvršča predmete glede skupnih lastnosti (npr. materialne lastnosti – lesene, plastične, 
avtomobilčki, kocke ...) 
  SOCIALIZACIJA  
– Otroka se spodbuja k socialnim aktivnostim, prilagodljivosti ter sodelovanju pri igri 
ali delu z drugimi otroki; 
– prepoznava pravila ustreznega vedenja;  
– pridobiva samostojnost pri integraciji v nove situacije; 
– se samostojno obleče, obuje, skrbi za svojo osebno higieno. 









OBLIKE IN NAČINI DELA PO ODLOČBI 
Predmet/pr. 
področje 














oddelku in zunaj 
njega 
individualno M. H. 




Organizacija pouka/učno okolje:  
Zaradi svojih specifik je otrok ostal v skupini, v kateri je bil že lani. Eden od razlogov je v 
ohranjanju znanega prostora, kjer se otrok počuti prijetno in domače. Za individualno 
strokovno delo bo zagotovljen miren ločen prostor. 
 
Metode in oblike dela: 
Preiti mora vse faze govornega razvoja. Potrebno je veliko časa, ponavljanja in vztrajnosti. 
Posamezno besedo mora slišati nekajkrat v optimalnih položajih in razmerah, da jo bo lahko 
razumel in uporabljal. 
Otrokovo razumevanje se sproti preverja, upoštevajo se nebesedna in besedna sporočila. 
Odrasli po potrebi delujejo kot komunikacijski »most« med otrokom in njegovimi vrstniki. 
Omogoči se mu vključevanje v igro s sovrstniki tako, da poteka igra v manjši skupini, s 
konkretnimi navodili in natančno upoštevanimi pravili. 
Omogoča se mu opora pri premagovanju čustvenega odziva v določenih položajih. Omogoči 
se mu umik v umirjeni kotiček igralnice. 
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Metode dela se z budnim spremljanjem sproti prilagajajo, velik poudarek tudi na 
individualnem delu, zlasti v knjižnem kotičku in kotičku, kjer uporabljajo razne igre 
sestavljanja, razvrščanja, povezovanja ... 
Časovna razporeditev pouka/organizacija časa:  
Otrok potrebuje več časa, da usvoji besede in pojme – veliko ponavljanja in vztrajnosti. 
Oblika komunikacije se prilagodi njegovim zmožnostim in sposobnostim. 
Didaktični pripomočki in oprema:  
Čim več vizualnih pripomočkov – naravni materiali, slike, fotografije, slikanice ipd. 
 









– poročilo izvajalcev dodatne strokovne pomoči ob koncu šolskega leta 
– poročilo šolske svetovalne službe ob koncu šolskega leta 
– predlogi in smernice za delo v naslednjem šolskem letu (strokovna skupina) 
– instrumenti za ocenjevanje napredka (popisni list, ocenjevalne lestvice, standardizirani 
listi, strukturirano opazovanje, na kurikulumu temelječe ocenjevanje) 
Sprotna:  
Tedenska in mesečna  
Končna:  




















vsebino individualiziranega programa in predvideno strokovno pomočjo za 
________________________________ (ime in priimek otroka).  
 
_______________, 11. 10. 2018                               Podpis 
                             _________________________ 
Podpisana ________________________________________ (ime in priimek vodje strokovne 
skupine) izjavljam, da bom z individualiziranim programom seznanila vse strokovne delavce, 
ki se pri vzgojnem delu srečujejo z otrokom. Prizadevala si bom, da bomo uresničevali cilje in 
upoštevali prilagoditve, zapisane v individualiziranem programu. 
______________, 11. oktober 2018                       Podpis:____________________                                           
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Priloga B: Opazovalni seznam vedenja otroka z MAS pri izvajanju dejavnosti v oddelku 
OPAZOVANO VEDENJE POGOSTOST POJAVLJANJA 
Datum opazovanja:  f 
4. Otrok z MAS 
vzpostavlja stik s 
strokovnimi delavci v 
oddelku. 
Očesni stik:  
Dotik (objem, sedenje v naročju, držanje za 
roke): 
 
Verbalno komuniciranje:   
5. Otrok z MAS 
vzpostavlja stik z 
drugimi otroki v 
oddelku (nevodene 
dejavnosti, prosta 
igra, izvajanje dnevne 
rutine). 
Očesni stik:   
Dotik (objem, držanje za roke, iskanje pozornosti 
s potegom roke vrstnika):  
 
Verbalno komuniciranje:  
6. Otrok z MAS ne 
izraža interesa za 
sodelovanje z drugimi 
otroki pri vodenih 
dejavnostih v 
oddelku. 
Ne vzpostavlja očesnega stika:  
Fizično se ne približa vrstnikom (se skrije pod 
mizo, se umakne v osamljen kot ali njemu 
namenjen »kotiček za umiritev«): 
 
Moti dejavnost (kriči, spušča različne moteče 
zvoke – cepeta z nogami, meče predmete po 
tleh): 
 
7. Otrok z MAS izrazi 
zanimanje za vodene 
dejavnosti, ki se 
izvajajo v oddelku. 
Verbalno komunicira (postavlja vprašanja, 
odgovarja na vprašanja):  
 
Usmerja pozornost k strokovnima delavcema 
(jima sledi z očmi, se obrača proti njima): 
 
11. Otrok z MAS pri 
vodenih dejavnostih 
sodeluje z drugimi 
otroki v oddelku. 
Vzpostavlja očesni stik:  
Verbalno komunicira z drugimi otroki (jih 
sprašuje, se z njimi pogovarja): 
 
Išče bližino vrstnikov:  
12. Otrok z MAS se med 
izvajanjem vodenih 
dejavnosti v oddelku 
neprimerno odziva. 




13. Strokovni delavci se pri 
vodenih dejavnostih v 
oddelku odzivajo na 
neprimerno vedenje 
Opozoritev:  





otroka z MAS. Preusmerjanje pozornosti nazaj na dejavnost:  
14. Otrok z MAS verbalno 
komunicira s 
strokovnimi delavci v 
oddelku.                  
 
                                            
Odgovor na vprašanja strokovnih delavcev:  
Postavljanje vprašanj:  
Pogovor s strokovnima delavcema:  
15. Otrok z MAS verbalno 
komunicira z drugimi 
otroki v oddelku 
Postavljanje vprašanj:  
Pogovor:  
16. Strokovni delavci se 
odzivajo na vprašanja 
otroka z MAS. 
Odgovor na vprašanje otroka:  
Postavljanje podvprašanj:  
Spraševanje po interesih otroka:  
17. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, 
ga strokovni delavci 
spodbujajo k 
sodelovanju. 
Fizična bližina strokovnih delavcev:  
Spraševanje o razlogih nesodelovanja:  
Dodatna spodbuda s strani strokovnih delavcev:  
18. Če otrok z MAS ne želi 
sodelovati pri vodenih 
dejavnostih v oddelku, 
ga strokovni delavci 
pustijo pri miru, se ne 
odzivajo nanj. 
Ignoriranje:  
Preusmeritev pozornosti nazaj k dejavnosti:  
19. Strokovni delavci pri 
vodenih dejavnostih 
tudi sami spodbujajo 
druge otroke, da 
spodbujajo otroka z 
MAS. 
Pogovor z drugimi otroki (usmerjanje k pomoči 
vrstniku z MAS): 
 
Druge otroke spodbujajo, naj tudi sami pomagajo 









Priloga C: Transkripcija polstrukturiranega intervjuja z vzgojiteljico iz oddelka, ki se izvaja 
po programu s prilagojenim izvajanjem in dodatno strokovno pomočjo. 
1. Koliko časa ste zaposleni na delovnem mestu vzgojiteljice? 
Na delovnem mestu vzgojiteljice sem zaposlena 18 let. 
2. Ste se v času svoje zaposlitve udeleževali strokovnih izobraževanj na temo vzgoje in 
izobraževanja otrok s posebnimi potrebami? Če ste se, ali vidite smisel takšnih 
udeleževanj še v prihodnosti? 
Da. Izobraževanja so nujna, saj se spoznanja o otrocih s posebnimi potrebami in učinkovitimi 
metodami dela z njimi ves čas razvijajo in napredujejo. 
3. Koliko časa je že otrok, ki ima motnje avtističnega spektra (v nadaljevanju MAS), 
vključen v vaš oddelek (letošnje šolsko leto prvič ali že prej)? 
V naš oddelek je otrok vključen v tem šolskem letu, vrtec pa obiskuje že od leta 2015. 
4. Opišite mi, kako po navadi potekajo dnevne dejavnosti v vašem oddelku 
(vsakodnevna rutina, nevodene dejavnosti in vodene dejavnosti). 
Otroci se v času prihoda v vrtec prosto igrajo, pred zajtrkom nekaj minut namenimo branju 
raznovrstnega gradiva. Pripravimo se na zajtrk: higiena, ugotavljanje prisotnosti (z 
obračanjem fotografij otrok na plakatu), določitev dežurnih na plakatu s pomočjo sličic, ki so 
jih izdelali otroci, urejanje urnika dejavnosti (slikovni prikaz dejavnosti in zapis), razdelitev 
prtičkov, pribora, krožnikov, hrane in pijače. Higiena po zajtrku in umivanje zob. Opravljanje 
dežurnih nalog: brisanje miz, pometanje, urejanje garderobe, urejanje koledarja (vstavljanje 
sličic z datumom in simboli za vreme). Ko to opravimo, izvedemo jutranji krog: pozdrav, 
štetje prisotnosti, vodene dejavnosti (pogovori na določeno temo, načrtovanje dejavnosti, 
projektov, različne igrice, pesmice …). Nato se otroci razdelijo v kotičke, ki jih označim s 
kartončki s simboli (barvne pike). Po igri se otroci pripravijo za malico. Potem se spet igrajo 
po kotičkih ali imajo vadbeno uro v dvorani (če je lepo vreme, gredo na zunanje igrišče). 
Potem se otroci spet pripravijo na kosilo. Higiena po kosilu in priprava na počitek 
(poslušanje pravljic, umirjene glasbe, počitek). Po počitku imajo popoldansko malico in 
prosto igro do odhoda domov. 




V oddelku večinoma poteka projektno delo. Priprave so mesečne in dnevne, odvisno od 
projektne teme in dodatnih posebnih dogodkov. 
6. Kako izvajate dejavnosti, da so upoštevane prilagoditve v individualiziranem 
programu otroka z MAS v vašem oddelku? 
Uporabljamo veliko slikovne podpore, besednih spodbud in priložnosti za aktivno 
vključevanje v dejavnosti. Nekajkrat dnevno delamo z otrokom individualno. 
7. Otrok z MAS ima v individualiziranem programu navedene tudi težave na govorno-
jezikovnem področju. Kako spodbujate razvoj komunikacije otroka v oddelku 
(verbalno izražanje potreb, spodbujanje govora)?  
Otrok ne izraža potreb verbalno, občasno odgovarja na vprašanja z da ali ne ali pa ponovi 
vprašanje/besedo/frazo. H komunikaciji ga spodbujamo z močnimi interesnimi področji 
(knjige, revije, gibalne dejavnosti kot motivacija/nagrada …), slikovno podporo in odzivanjem 
na neverbalne izraze otroka (poimenovanje, pojasnjevanje, upoštevanje …). Prav tako s 
spodbujanjem ostalih otrok, da ga vključujejo v komunikacijo in igro. 
8. Ali otroku z MAS v vašem oddelku zagotavljate možnost vzpostavljanja 
komunikacije z vami? Kako? 
Skrbim, da sem v neposredni bližini otroka, da se lahko hitro odzivam na morebitne pobude. 
Dajem tudi veliko individualnih pobud in pustim čas, da se otrok odzove. 
9. Ali otroku z MAS v vašem oddelku zagotavljate možnost vzpostavljanja 
komunikacije z vrstniki? Kako? 
Otroka vključujem v igro z vrstniki (skupne igre in igra v kotičkih), pripravim dejavnosti tako, 








Priloga C: Transkripcija polstrukturiranega intervjuja z vzgojiteljem – pomočnikom 
vzgojiteljice iz oddelka, ki se izvaja po programu s prilagojenim izvajanjem in dodatno 
strokovno pomočjo. 
1. Koliko časa ste zaposleni na delovnemu mestu pomočnika vzgojiteljice? 
Na delovnem mestu pomočnika vzgojiteljice sem zaposlen 18 let. 
2. Ste se v času svoje zaposlitve udeleževali strokovnih izobraževanj na temo vzgoje in 
izobraževanja otrok s posebnimi potrebami? Če ste se, ali vidite smisel takšnih 
udeleževanj še v prihodnosti? 
Da. Predvsem zato, ker vzgojitelji potrebujemo več napotkov in usmeritev za konkretno 
vsakodnevno delo z otroki s posebnimi potrebami. 
3. Opišite mi, kako po navadi potekajo aktivnosti skozi ves dan v oddelku, v katerem je 
vključen otrok z MAS (vsakodnevna rutina, nevodene in vodene dejavnosti). 
Otroci se v času prihoda v vrtec prosto igrajo, pred zajtrkom nekaj minut namenimo branju 
raznovrstnega gradiva. Pripravimo se na zajtrk: higiena, ugotavljanje prisotnosti (z 
obračanjem fotografij otrok na plakatu), določitev dežurnih na plakatu s pomočjo sličic, ki so 
jih izdelali otroci, urejanje urnika dejavnosti (slikovni prikaz dejavnosti in zapis), razdelitev 
prtičkov, pribora, krožnikov, hrane, pijače. Higiena po zajtrku in umivanje zob. Opravljanje 
dežurnih nalog: brisanje miz, pometanje, urejanje garderobe, urejanje koledarja (vstavljanje 
sličic z datumom in simboli za vreme). Ko to opravimo, izvedemo jutranji krog: pozdrav, 
štetje prisotnosti, vodene dejavnosti (pogovori na določeno temo, načrtovanje dejavnosti, 
projektov, različne igrice, pesmice …). Nato se otroci razdelijo v kotičke, ki jih označim s 
kartončki s simboli otrok. Po igri se otroci pripravijo za malico. Potem se spet igrajo po 
kotičkih ali imajo vadbeno uro v dvorani. Potem se otroci spet pripravijo na kosilo. Higiena 
po kosilu in priprava na počitek (poslušanje pravljic, umirjene glasbe, počitek). Po počitku 
imajo popoldansko malico in prosto igro do odhoda domov. 
4. Kako pa so načrtovane dejavnosti v oddelku (priprave na mesečni ravni, tedenski 
ravni ali na dnevni ravni)? Ali dejavnosti načrtujejo izključno vzgojiteljice v 
oddelku?  
V oddelku večinoma poteka projektno delo. Priprave so mesečne in dnevne, odvisno od 




5. Kako izvajate dejavnosti, da so upoštevane prilagoditve v individualiziranem 
programu otroka z MAS v vašem oddelku? 
Uporabljamo veliko slikovne podpore, besednih spodbud in priložnosti za aktivno 
vključevanje v dejavnosti. Nekajkrat dnevno delamo z otrokom individualno. 
6. Otrok z MAS ima v individualiziranem programu navedene tudi težave na govorno-
jezikovnem področju. Kako spodbujate razvoj komunikacije otroka v oddelku 
(verbalno izražanje potreb, spodbujanje govora)? 
Vedno sem v bližini otroka. Tako zagotovim možnost vzpostavljanja komunikacije z mano. Ko 
vidim, da je otroku nerodno ali da se je umaknil, naročim vrstnikom, naj ga vključijo v svojo 
igro, naj ga sprašujejo stvari. Dejavnosti so narejene tako, da si morajo otroci pomagati med 
seboj, se spodbujati. Na primer pri igri v kotičku, sodelujejo pri gradnji stolpa iz kock, se 
spodbujajo, kdo bo naredil višjega, na kakšen način. Tudi tukaj jih jaz spodbujam, ker sem v 
njihovi neposredni bližini in jim lahko svetujem. 
7. Ali otroku z MAS v vašem oddelku zagotavljate možnost vzpostavljanja 
komunikacije z vami? Kako? 
Z vzgojiteljico skrbiva, da sva v neposredni bližini otroka, da se lahko hitro odzivava na 
morebitne pobude. Dajeva veliko individualnih pobud in časa, da se otrok odzove. 
8. Ali otroku z MAS v vašem oddelku zagotavljate možnost vzpostavljanja 
komunikacije z vrstniki? Kako?  
Z vzgojiteljico otroka vključiva v igro z vrstniki (skupne igre in igra v kotičkih), pripraviva 







Priloga C: Transkripcija polstrukturiranega intervjuja z logopedinjo, ta dodatno strokovno 
pomaga dečku, vključenemu v oddelek, ki se izvaja po programu s prilagojenim izvajanjem in 
dodatno strokovno pomočjo. 
1. Koliko časa ste zaposleni na delovnemu mestu logopedinje? 
Na delovnem mestu vzgojitelj v razvojnem oddelku (mobilni logoped) sem zaposlena dve leti. 
Pred zaposlitvijo sem leto dni delala preko študentskega servisa. 
2. Koliko časa izvajate dodatno strokovno pomoč z otrokom, ki ima motnjo 
avtističnega spektra in je vključen v oddelek s prilagojenim izvajanjem in dodatno 
strokovno pomočjo? 
Dodatno strokovno pomoč pri otroku izvajam dve leti. 
3. Kako poteka ura dodatne strokovne pomoči pri vas? 
Uro dodatne strokovne pomoči začnem s področjem motorike govoril, upoštevam želje otroka 
in zato pogosto na začetku ure ponoviva tisto, kar otrok želi. Nato sledijo vaje, pri katerih z 
otrokom uriva pozornost, koncentracijo, fino motoriko, širiva besedišče, tvoriva povedi. 
Vsaka ura vsebuje posamezne vaje, odvisno od cilja, ki ga želim doseči. 
4. Na kaj se osredotočate pri izvajanju dodatne strokovne pomoči (slušno razumevanje, 
prepoznava predmetov, poslušanje navodil, razvoj govornega aparata, razvoj 
zmožnosti artikulacije črk in besed)? 
Pri izvajanju dodatne strokovne pomoči se vedno osredotočam na cilje, ki sem si jih zastavila 
v individualiziranem programu. Sproti se cilji prilagajajo otroku glede na njegov napredek. Z 
otrokom pridobivam in razvijam sposobnosti poslušanja, razumevanja slišanega in govorno-
jezikovne sposobnosti.  
5. Ali ure dodatne strokovne pomoči vsakokrat izvajate individualno z otrokom v 
ločenem prostoru? Če ne, kako izvajate ure dodatne strokovne pomoči, ko ste skupaj 
z otrokom v oddelku? 
Občasno izvajam ure dodatne strokovne pomoči tudi v oddelku. Ura je bistveno drugačna, saj 
delo poteka v prostoru, kjer je hrupno in je prisotnih več motečih dražljajev. Ura se prilagodi 
aktivnosti, ki jo otrok že izvaja v skupini. Preko dejavnosti, ki jih izvaja, razvijam sposobnosti 
poslušanja, upoštevanja pravil, širim besedišče in razgibavam govorni aparat. 
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Priloga D: Etnografski zapisi opazovalnih dni v vrtcu 
Ponedeljek, 13. maj 2019 
Opazovanje smo začeli ob osmi uri, ko so otroci zajtrkovali. Vzgojiteljica in vzgojitelj – 
pomočnik vzgojiteljice sta se v tem času pogovorila o poteku dejavnosti čez dan. Dogovorila 
sta se, da bo najprej izvedena dejavnost v bralnem kotičku. Vzgojiteljica je pripravila 
pravljico z naslovom Zvezdica Zaspanka avtorja Frana Milčinskega. Ko so otroci 
pozajtrkovali, so pospravili za seboj in se po navodilih vzgojiteljice posedli v bralnem 
kotičku. Dežurna otroka sta pripravila blazine za sedenje, ki sta jih uredila v krog. Nato so 
otroci, vzgojiteljica in vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice sedli na blazine. Vzgojiteljica je 
začela brati pravljico. Vmes se je ustavljala, ker je otroke spraševala, ali so razumeli vsebino. 
Ko je vzgojiteljica prebrala vso pravljico, se je o njeni vsebini še enkrat pogovorila z otroki. 
Opazovanje se je končalo ob deveti uri, ko se je vodena dejavnost iztekla in je sledila prosta 
igra otrok. 
Ponedeljek, 20. maj 2019 
Opazovanje smo začeli ob deseti uri, ravno ko so otroci končali malico. Ko so pospravili za 
seboj, so sedli za mize in poslušali nadaljnja navodila vzgojiteljice. Ta je imela v košari 
barvne listke (rumene, modre, rdeče in zelene), ki so označevali barvo kotičkov (na mizah so 
bile barvne pike). Vsak otrok je izvlekel barvni listek, ki je pomenil sedežni red po kotičkih 
(če je izvlekel moder listek, se je usedel za modro mizo). Tako je vzgojiteljica tvorila skupine. 
Ko so se otroci posedli po skupinah, jim je dala navodila za nalogo. Deček je bil v skupini, ki 
je imela matematično nalogo (sestavljanje kock). S pomočjo vzgojitelja – pomočnika 
vzgojiteljice je začel nalogo. Po uvodni spodbudi je nalogo tudi končal. Vzgojiteljica in 
vzgojitelj – pomočnik vzgojiteljice sta opazovala delo otrok in ponudila pomoč pri 
opravljanju naloge. Bila sta prisotna, nista se umaknila. Opazovanje se je končalo ob enajsti 
uri, ko so se otroci pripravljali za odhod na zunanje igrišče. 
Ponedeljek, 3. junij 2019 
Opazovanje smo začeli ob enajsti uri, ko so se otroci odpravljali na zunanje igrišče. 
Vzgojiteljica jim je naročila, naj gredo v garderobo in se preobujejo. Deček je šel v garderobo 
ob spremstvu vzgojitelja – pomočnika vzgojiteljice. Ta mu je pomagal obuti se. Ves čas ga je 
deček držal za roko. Ko so prišli ven, je vzgojiteljica otrokom naročila, naj se postavijo v 
vrsto in počakajo na nadaljnja navodila. Deček je, medtem ko je vzgojiteljica razlagala 
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navodila, še vedno držal za roko vzgojitelja – pomočnika vzgojiteljice. Nato je vzgojiteljica 
dala rekvizite za športne igre (žoga, obroč, stožci). Otroci so se razvrstili po skupinah. Prva 
skupina je metala žogo na koš, druga se je igrala z obročem in tretja se je urila v usvajanju 
športnega poligona s stožci. Deček je bil v skupini, ki je metala žogo na koš. Opazovanje se je 
končalo ob dvanajsti uri, ko so se otroci pripravljali na kosilo. 
